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Este estudio presenta la investigación llevada a cabo en Medical Armony Limitada, 
siendo está una institución prestadora de servicios de salud (IPS), de baja y mediana 
complejidad generadora de residuos que pueden llegar a ser potencialmente contaminantes, 
causando efectos negativos, tanto en el medio como en la salud del personal que los 
manipula; por tal motivo, es de vital importancia que como institución al servicio de la salud 
se acoja a la normativa vigente, actualice e implemente el  plan de gestión integral de residuos 
hospitalarios y similares (PGIRHS), documento que cuenta con un último registro en el año 
2016, es así como, se pretende que en este estudio se lleve el registro del diagnóstico actual 
en cuanto a generación y caracterización de los residuos hospitalarios y similares. De manera 
que, se establecen todas las directrices necesarias para el correcto manejo de los residuos en 
sus diferentes etapas como, la generación, segregación, desactivación, almacenamiento, 
recolección, transporte y disposición final de los residuos. 
Para ello, se requiere la recopilación de toda la información existente en la empresa, 
especialmente los formularios RH1, programas e indicadores de gestión interna; información 
que permita formular estrategias de mejora y alternativas de manejo sobre los posibles 
impactos ambientales generados; así mismo, diseñar programas y planes de formación y 
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This study presents the research carried out at Medical Armony Limited, being an 
institution providing health services (IPS), of low and medium complexity generating waste 
that can become potentially polluting, causing negative effects, both in the environment and 
in the health of the personnel who manipulate them; for this reason, it is vitally important 
that as an institution in the service of health it is in line with current regulations, updates and 
implements the comprehensive management plan for hospital and similar waste (PGIRHS), 
a document that has a final record in 2016, that is how, it is intended that this study will keep 
track of the current diagnosis in terms of generation and characterization of hospital waste 
and the like. So, all the necessary guidelines are established for the correct management of 
waste in its different stages such as, generation, segregation, deactivation, storage, collection, 
transportation and final disposal of waste. 
This requires the collection of all existing information in the company, especially 
RH1 forms, internal management programmes and indicators; information to develop 
improvement strategies and management alternatives on potential environmental impacts 
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Según (Planes de Gestión Integral de Residuos Sólidos , 2020) el Plan de Gestión 
Ambiental de Residuos Sólidos (PGIRS), es un instrumento de planeación donde se tiene en 
conjunto todos los objetivos, metas, programas y actividades necesarias para el manejo de 
los residuos sólidos, teniendo en cuenta la fundamentación política de la gestión integral de 
los mismos. Siendo así, una herramienta esencial para llevar a cabo una buena gestión 
institucional aportando al cuidado del medio ambiente. 
Teniendo en cuenta las obligaciones de los generadores de residuos peligrosos, de 
acuerdo con (Guía para la elaboración y presentación del Plan de Gestión Integral de 
Residuos Hospitalarios y Similares-PGIRHS aplicado a microgeneradores) la guía para el 
desarrollo y presentación del PGIRHS se realiza con el fin de incluir la información básica 
del establecimiento generador, información suministrada para dar seguimiento y control, 
teniendo en cuenta lo establecido en el  (Decreto 351, 2014) “por el cual reglamenta la gestión 
integral de los residuos generados en la atención en salud y otras actividades”; y con ello dar 
cumplimiento a las obligaciones establecidas por los entes de regulación encargados. 
El presente trabajo busca la implementación del Plan de Gestión Integral de Residuos 
Hospitalarios y Similares (PGIRHS), en Medical Armony Limitada; partiendo de la situación 
actual en cuanto a la caracterización cualitativa y cuantitativa de los residuos en la institución, 
como la gestión y manejo dado en todos los procesos, teniendo en cuenta lo exigido por el 
ministerio de ambiente y desarrollo sostenible para instituciones prestadoras de servicios de 
salud.  
Con base en lo anterior, se presentan alternativas de manejo ambiental enfocadas en 
la prevención, mitigación, control y corrección de los impactos ambientales originados, de 
manera que mediante un programa de formación y educación ambiental se ofrezcan 
estrategias para una adecuada gestión de residuos e implementación de buenas prácticas 
sanitarias, dirigida hacia los usuarios y el personal; como médicos, personal asistencial, 
servicios generales y administrativos. 




2. DESCRIPCIÓN DEL PROBLEMA 
 
2.1. Planteamiento del problema 
Debido a la problemática dada a nivel nacional por la creciente generación de 
residuos, el congreso de la república tomó como iniciativa la creación de la (Ley 99 , 1993), 
por el cual se creó el Ministerio de Medio Ambiente y Desarrollo Sostenible; ente que en sus 
funciones debe velar por el cuidado, protección y gestión del medio ambiente en Colombia. 
De aquí se radica un amplio marco normativo ambiental, constituido por leyes, decretos y 
resoluciones que otorgan las bases necesarias para la adecuada gestión y manejo de los 
residuos sólidos. 
Medical Armony Limitada, cuenta con un Plan de Gestión Integral de Residuos 
Hospitalarios y Similares actualizado en el año 2016, donde se registra toda la información 
referente a la generación, manejo y disposición final de los residuos generados 
mensualmente, haciendo un consolidado de información mensual, y finalmente se registra el 
pesaje de la producción de residuos semestral, registro que se archiva en el documento 
principal. 
Teniendo en cuenta lo anterior, y en consideración con las actividades llevadas a cabo 
en la institución, el diseño, ejecución y actualización del (PGIRHS) es de vital importancia 
para la implementación del mismo, pues permite que la entidad tenga conocimiento del 
diagnóstico referente a la situación actual, en cuanto a la generación de los residuos, manejo 
y cumplimiento de la normativa vigente, teniendo en cuenta aspectos como, el compromiso 
social y ambiental de la institución con su comunidad, en cuanto a los servicios que se 
prestan, y con ello los posibles impactos que se puedan generar en el proceso. Es así como 
esta institución lleva registro de la generación de residuos, mediante informes, donde se 
recopila toda la información relacionada con el desarrollo y ejecución de las tareas realizadas 
por el comité ambiental, las cuales son remitidas a la autoridad ambiental con una frecuencia 
semestral, mediante el formulario RH1, donde se realiza la caracterización cuantitativa de los 
residuos generados mensualmente cada año. 
 




2.2. Formulación de la pregunta problema 
¿Cómo implementar eficientemente el Plan de Gestión Integral de Residuos 
Hospitalarios y Similares de la IPS Medical Armony Limitada ubicada en el municipio de El 
Socorro? 
 
3. MARCO REFERENCIAL 
 
3.1. Marco Teórico  
De acuerdo con el artículo 49, se establece que es competencia del estado dirigir y 
reglamentar la prestación de servicios de salud y de saneamiento ambiental, servicios que 
están a cargo del estado y, por tanto, se debe establecer las políticas para la prestación de 
servicios de salud por entidades privadas, y ejercer vigilancia y control, procurando el 
cuidado integral de salud y de su comunidad (Constitución Política de Colombia , 1991). 
 
Generación de Residuos Sólidos  
La generación de residuos en Colombia ha ido en aumento debido al crecimiento de 
la población y del desarrollo de la economía, lo cual ha generado una alta producción de los 
residuos sólidos en el país, donde según el DANE para la medición de la producción se tiene 
en cuenta la información ambiental, económica, las tendencias de uso y disponibilidad de los 
recursos, lo cual, permite el análisis de la información desde la generación hasta la 
disposición final dentro de la economía, teniendo en cuenta esto, se presenta el boletín técnico 
de los residuos y productos residuales. 
Para el 2018 la oferta de residuos sólidos y productos residuales derivados de los 
procesos de producción, consumo y acumulación ascendió a 24,85 millones de toneladas, 
dentro de las cuales el 86,0% correspondió a residuos sólidos, y el 14,0% a productos 
residuales. El comportamiento de la oferta muestra un crecimiento de 5,5% con relación al 




año anterior, explicado por un incremento de 8,6% en la oferta generada por los hogares, 
siendo 11,64 millones de toneladas (DANE, 2020, pág. 3) 
Manejo Integral de Residuos Sólidos  
El manejo integral de los residuos sólidos constituye una prioridad actualmente, esto 
debido a que aporta e impulsa al prevenir, mitigar, controlar y compensar los impactos 
ocasionados al medio ambiente y a la salud de las personas en el desarrollo de sus actividades 
y de los procesos productivos que están orientados a desarrollar e impulsar la economía, de 
manera que se logre minimizar al máximo los factores de riesgo dentro del territorio nacional. 
Según (Valencia & Rodríguez, 2010) las organizaciones interesadas en tener un 
control de los impactos de sus actividades, productos y servicios sobre el medio ambiente, 
requieren del desarrollo de políticas económicas y ambientales que fomenten la protección 
ambiental y la inclusión de temas referentes al desarrollo sostenible. Es así como, el 
Ministerio de Medio Ambiente, Vivienda y Desarrollo Territorial, formuló el Plan Integral 
de Gestión Integral de Residuos Hospitalarios y Similares (PGIRHS); donde se caracterizan 
los residuos de manera cualitativa y cuantitativa, de forma que se tenga el control sanitario 
de las áreas y por tanto el diagnóstico ambiental del generador. 
 
Gestión Interna y Externa de Residuos Sólidos  
Para llevar a cabo la gestión interna de los residuos en una organización se contempla 
los recursos administrativos, aspectos legales, organizacionales y de las funciones que 
permitan garantizar la implementación y la evidencia de los resultados del diagnóstico, donde 
se tiene en cuenta programas que garanticen la formación y educación del talento humano y 
la evaluación, teniendo en cuenta el plan de contingencias para poder controlar los eventos 
adversos que puedan presentarse durante el proceso del movimiento interno y externo de los 








Tratamiento y Disposición Final de Residuos  
De acuerdo con el Artículo 2, numeral 88 el tratamiento de residuos es la actividad 
en la cual se obtienen beneficios ambientales, sanitarios o económicos, resultado del procesar 
los residuos sólidos a través de procesos mediante los cuales se modifican las características 
físicas, biológicas o químicas para potencializar su uso. Donde en las técnicas de tratamiento 
usadas hay beneficios, como la separación de los residuos sólidos en sus componentes 
individuales para que puedan utilizarse o tratarse posteriormente, la reducción de la cantidad 
de residuos sólidos a disponer Y/o la recuperación de materiales o recursos valorizados. 
Disposición final de residuos sólidos. Donde la disposición final se da en el relleno sanitario 
(Decreto 1784 , 2017) 
 
 
3.2. Marco Conceptual  
Por consiguiente, se tiene en cuenta los siguientes términos: 
Aprovechamiento: Es la utilización de residuos mediante actividades tales como 
separación en la fuente, recuperación, transformación y reúso de los mismos, permitiendo la 
reincorporación en el ciclo económico y productivo con el fin de generar un beneficio 
económico y social y de reducir los impactos ambientales y los riesgos a la salud humana. 
(Decreto 2676, 2000, pág. 2). 
Bioseguridad: Son las prácticas que tienen por objeto eliminar o minimizar el factor 
de riesgo que pueda llegar a afectar la salud o la vida de las personas o pueda contaminar el 
ambiente. (Decreto 2676, 2000, pág. 2). 
Desactivación: Método utilizado para transformar los residuos hospitalarios y 
similares peligroso, inertizarlos, incinerarlos o enviarlos al relleno sanitario según sea el caso, 
con el objeto de minimizar el impacto ambiental o en la salud. La desactivación se realiza de 
manera que se aseguren los estándares de desinfección. (Decreto 2676, 2000, pág. 2) 




Disposición final: Proceso mediante el cual se busca convertir el residuo en una 
forma definida y estable, teniendo en cuenta la práctica de técnicas seguras. (Decreto 2676, 
2000, pág. 2) 
Gestión externa: Acción desarrollada por el gestor de los residuos peligrosos, 
implica la planeación de las actividades relacionadas con, recolección, almacenamiento, 
transporte, tratamiento y disposición final de los residuos fuera de la instalación. (Decreto 
351, 2014, pág. 3) 
Gestión integral: Es el manejo que implica la cobertura y planeación de todas las 
actividades relacionadas con la gestión de los residuos hospitalarios y similares desde su 
generación hasta su disposición final. (Decreto 2676, 2000, pág. 3). 
Gestión interna: Acción desarrollada por el generador, implica la planeación e 
implementación de actividades enfocadas hacia la minimización, generación, segregación y 
almacenamiento interno u movimiento interno de los residuos en la instalación. (Decreto 351, 
2014, pág. 3). 
Minimización: Es la racionalización y optimización de los procesos, procedimientos 
y actividades que permiten la reducción de los residuos generados y sus efectos, en el mismo 
lugar donde se producen. (Decreto 2676, 2000, pág. 3). 
Plan de gestión integral de residuos: Es un instrumento de gestión diseñado por los 
generadores para su implementación y organización de actividades que garanticen la gestión 
integral de los residuos generados en atención en salud y otras actividades. (Decreto 351, 
2014, pág. 3). 
Recolección: Es la acción consistente en retirar los residuos hospitalarios y similares 
del lugar de almacenamiento ubicado en las instalaciones del generador. (Decreto 2676, 
2000, pág. 4). 
Residuos hospitalarios y similares: Son las sustancias, materiales o subproductos 
sólidos, líquidos o gaseosos, generados por una tarea productiva resultante de la actividad 
ejercida por el generador. (Decreto 2676, 2000, pág. 4). 




Residuos no peligrosos: Son aquellos producidos por el generador en cumplimiento 
del desarrollo de sus actividades, y no presentan ninguna de las características de peligrosidad 
establecidas en la norma vigente. (Decreto 351, 2014, pág. 4). 
Residuos Peligrosos: Son aquellos residuos o desechos que por sus características 
son corrosivos, reactivos, explosivos, tóxicos, inflamables e infecciosas, así mismo los 
empaques, envases y embalajes en contacto con estos, que pueden causar daño a la salud 
humana y al medio ambiente. (Decreto 351, 2014, pág. 4). 
Entre los residuos peligrosos se encuentran: 
-Biosanitarios: Son aquellos elementos utilizados y descartados producto de las 
actividades donde se tiene contacto con fluidos corporales de alto riesgo de contaminación, 
como gasas, algodones, drenajes, vendajes, guantes, medios de cultivo.  (Decreto 351, 2014, 
pág. 5) 
-Anatomopatológicos: Son aquellos residuos provenientes de muestras de órganos, 
tejidos, líquidos humanos, generados en procedimientos médicos, análisis químico, 
microbiológico, citológico o histológico. (Decreto 351, 2014, pág. 5) 
-Cortopunzantes: Son aquellos que, por sus características punzantes o cortantes, 
pueden ocasionar un accidente, como las limas, cuchillas, agujas, restos de ampolletas, tubos 
para toma de muestra, láminas, entre otros. (Decreto 351, 2014, pág. 5) 
 
Segregación: Es la operación consistente en separar manual o mecánicamente los 
residuos hospitalarios y similares en el momento de su generación, conforme a la 
clasificación establecida. (Decreto 2676, 2000, pág. 4). 
Tratamiento: Es el proceso mediante el cual los residuos hospitalarios y similares 
provenientes del generador son transformados física y químicamente, con objeto de eliminar 
los riesgos a la salud y al medio ambiente. (Decreto 2676, 2000, pág. 4). 
 
 




3.3. Marco Legal 
Tabla 1. Marco legal (Ley, decreto, resolución). 
NORMA – LEY O DECRETO DEFINICIÓN 
Ley 9 de 1979 Expedida por el Ministerio de Salud, donde se dictan las 
medidas sanitarias, para edificaciones, instituciones públicas, 
fábricas de alimentos y otros. 
Constitución Nacional de 1991 (Art. 31) Todo ser humano tiene derecho a tener un ambiente 
sano. 
Ley 99 de 1993  Por el cual se adopta el Sistema Nacional Ambiental-SINA y 
se crea el Ministerio de Medio Ambiente. 
Ley 430 de 1998 Se dictan las normas relacionadas con la prohibición en 
materia ambiental de introducir desechos peligrosos al 
territorio y otras disposiciones. 
Decreto 2811 de 1974 Dicta el Código Nacional de Recursos Naturales Renovables 
y de Protección al Medio Ambiente. 
Decreto 2676 de 2000 Se reglamenta la Gestión Integral de los Residuos 
Hospitalarios y Similares- PGIRHS.  
Decreto 1669 de 2002  Modifica parcialmente el Decreto 2676 de 2000 y reglamenta 
las obligaciones del generador. 
Decreto 1713 de 2002 Reglamenta la Ley 2811 de 1974 y la Ley 99 de 1993 en 
cuanto a la Gestión Integral de Residuos Sólidos. 
Decreto 4126 de 2005  Modifica parcialmente el Decreto 2676 de 2000, sobre la 
Gestión Integral de los Residuos Hospitalarios y Similares. 
Decreto 4741 de 2005 Reglamenta parcialmente la prevención y manejo de los 
residuos peligrosos, en cuanto a la Gestión Integral. 
Decreto 351 de 2014 Deroga el Decreto 2676 de 2000 mediante el Art. 18 y 
reglamenta la Gestión Integral de los residuos Hospitalarios y 
Similares. 
Decreto 1076 de 2015 Reglamenta el Decreto único reglamentario del Sector 
Ambiente y de Desarrollo Sostenible 
Decreto 1397 de 2018 Establece el uso racional de bolsas plásticas, adicionando a la 
Resolución 668 de 2016. 
Resolución 1164 de 2002 Se adopta el Manual de procedimientos para la Gestión 
Integral de los Residuos Hospitalarios y Similares, expedida 
por el Ministerio del Medio Ambiente y Salud. 
Resolución 062 de 2007 Plantea los protocolos de muestreo, análisis y caracterización 
de los residuos peligrosos. 
Resolución 1362 de 2007 Establece los requisitos y los procedimientos para elaborar el 
registro de generadores de residuos peligrosos, haciendo 
referencia al Decreto 4741 de 2005. 
Resolución 0668 de 2016 Reglamenta el uso racional de bolsas plásticas y se adoptan 
otras disposiciones. 
Resolución 1407 de 2018 Reglamenta la Gestión Ambiental de residuos como envases, 
empaques de papel, plástico, vidrio, cartón. 
Resolución 2184 de 2019 Modifica la Resolución 668 de 2016 sobre el uso racional de 
bolsas y establece el nuevo código de colores. 
Fuente: Autor, 2021. 




4. ANTECEDENTES DE LA INVESTIGACIÓN 
 
El manejo integral de residuos hospitalarios y similares en las instituciones al servicio 
de la salud constituye una herramienta de vital importancia en cuanto al riesgo biológico 
presente, siendo este un requerimiento por parte del instituto nacional de salud, donde lo que 
principalmente se busca, es fomentar la protección del medio ambiente mediante políticas o 
medidas ambientales que ayuden a lograr el desarrollo sostenible. 
En este sentido, “El Plan para la gestión integral de residuos hospitalarios y similares 
debe enfocarse a diseñar e implementar buenas prácticas de gestión orientadas a la 
prevención de los efectos perjudiciales para la salud y el ambiente por el inadecuado manejo 
de los residuos, al igual que al mejoramiento en la gestión.” (Resolución 1164 , 2002, pág. 
20). 
De tal manera que, el manejo integral de los residuos hospitalarios es una prioridad, 
tanto para entes públicos como privados, dados los diferentes programas direccionados al 
desarrollo de la calidad de vida y el impulso de políticas de residuos por parte del Ministerio 
del Medio Ambiente, Vivienda y Desarrollo Territorial, ente encargado de formular el Plan 
de Gestión Integral de Residuos Hospitalarios y Similares (PGIRHS), el cual tiene como 
propósito prevenir, mitigar y compensar los impactos ambientales y sanitarios (Valencia & 
Rodríguez, 2010). 
Por ello, esta entidad fue creada en 1993 mediante la expedición de la (Ley 99 , 1993) 
“por la cual se crea el Ministerio del Medio Ambiente, se reordena el Sector Público 
encargado de la gestión y conservación del medio ambiente y los recursos naturales 
renovables, se organiza el Sistema Nacional Ambiental, SINA, y se dictan otras 
disposiciones.” (Ley 99 , 1993, pág. 1). 
A partir de aquí, se inicia un amplio marco normativo ambiental, el cual incluye leyes, 
decretos y resoluciones que ofrecen las bases necesarias para llevar a cabo un buen manejo 
de los residuos en Colombia por parte de los generadores, ya sean en menor o mayor escala. 
Consecuentemente en el año 1998 el Ministerio de Ambiente y Desarrollo Sostenible, creó 
la “Política para la Gestión Integral” documento conformado por cinco capítulos, donde 
inicialmente se presenta un resumen del diagnóstico en cuanto al manejo de los residuos y 
los problemas que se presentan en el país, partiendo de ello se elabora la formulación de 




políticas, estrategias y acciones a seguir específicamente para cumplir las meta y finalmente 
ejecutar un plan de acción, esto en compañía de entes reguladores y bajo la coordinación del 
Ministerio de Ambiente y otros Ministerios de Desarrollo Económico y de Salud (Política 
para la Gestión Integral, 1998). 
En el año 2010 el Ministerio de Salud, creó el “Manual de Gestión Integral de 
Residuos” siendo esta una guía para la implementación de buenas prácticas sanitarias y 
prevención de efectos adversos ocasionados por el inadecuado manejo de los residuos, desde 
la etapa de generación hasta la etapa de disposición final (Manual de Gestión Integral de 
Residuos, 2010).  
Así mismo, en el año 2015 el Ministerio de Vivienda, Ciudad y Territorio y el 
Ministerio de Medio Ambiente y Desarrollo Sostenible presentaron la “Guía para la 
formulación, implementación, evaluación, seguimiento, control y actualización de los Planes 
de gestión integral de residuos sólidos (PGIRS)” guía elaborada con el fin de explicar a 
administraciones municipales como se realiza la elaboración de un PGIRHS, la 
implementación, evaluación y seguimiento, teniendo en cuenta herramientas y directrices 
recomendados para llevar a cabo formatos aplicables dependiendo la necesidad del generador 
(Ministerio de Vivienda Ciudad y Territorio, 2015). 
En consecuencia, la Gestión Integral de Residuos hospitalarios y similares es un tema 
importante dentro del componente interno adoptado por las entidades e instituciones al 
servicio de la salud, por ello todas las fuentes de generación deben contar con los recipientes 
adecuados de acuerdo a las actividades que se desarrollan en cada área, y es necesario 
manejar un ámbito interno de calidad; donde en estos componentes internos de la institución 
se haga el diagnóstico y diseño de el Plan de gestión integral de residuos peligrosos, el cual 
es diseñado como una herramienta, que articula las actividades propias de la institución en 
cuanto al desempeño ambiental, que promueve el manejo adecuado de todos los residuos 
potencialmente peligrosos y el cumplimiento del compromiso institucional. 
 
Es así, como esta investigación se base principalmente en el documento que 
corresponde a (Medical Armony, 2015), donde la institución cuenta con un plan de Gestión 
Integral de Residuos Hospitalarios y Similares (PGIRHS), creado en el año 2015 y 
actualizado en el año 2016; y en este documento se plasma toda la información referente al 




manejo que da la empresa a la clasificación, en cuanto a la normativa vigente para el sector 
de la salud y de obligatorio cumplimiento por lo establecido en el decreto 2676 de 2000 y sus 
normas modificatorias del ministerio de salud y del Medio Ambiente en concordancia con la 
Constitución Nacional y al objetivo de la entidad, se describe el programa de diseño y 
ejecución de rutas de transporte y almacenamiento de los residuos, así como los 
procedimientos para la ejecución y las rutas sanitarias. 
Un segundo documento guía es el que correspondiente a (Unidad de Salud , 2015) 
quien realizó la actualización del Plan de Gestión Integral de Residuos Hospitalarios y 
Similares (PGIRHS) en el marco integral institucional de La Unidad de Salud de la 
Universidad del Cauca; siendo esta una entidad generadora de residuos peligrosos, donde el 
objetivo principal de este documento es presentar un diagnóstico ambiental de la generación 
de residuos, e identificar  los riesgos que se presenten en este proceso, de igual manera 
establecer los procedimientos de segregación, aprovechamiento, tratamiento y disposición 
final de acuerdo a la normativa y a lo establecido en el Decreto 351 de 2014. 
En este documento se especifican todos los conceptos fundamentales establecidos 
respecto a el Decreto 351 de 2014, la clasificación y el manejo de la gestión interna, donde 
se profundiza en la estructura organizacional que se tiene en cuanto a los servicios que se 
prestan, y en la gestión externa de la institución y se precisa la información respecto a la 
clasificación y al manejo que se les da a los residuos mediante los formatos (RH1), donde se 
hace la clasificación cuantitativa de los mismos, de manera que allí se registran 
















5.1. Objetivo General 
 
 
Elaborar la actualización del plan de Gestión Integral de Residuos Hospitalarios y 
Similares de la IPS. Medical Armony Ltda. en el municipio de El Socorro, bajo los 
lineamientos reglamentados en el Decreto 351 de 2014 y la normatividad vigente en el marco 
de la gestión integral de residuos sólidos en Colombia. 
 
 
5.2. Objetivos Específicos 
 
 
● Realizar el diagnóstico del plan de gestión integral de residuos hospitalarios 
y similares (PGIRHS) aplicados por la IPS. Medical Armony Ltda., evaluando el 
cumplimiento de los objetivos formulados por la misma IPS con base en el manejo y gestión 
integral de los residuos establecidos en el PGIRHS elaborado y aprobado en el año 2016 
por la entidad para sus dos sedes en el municipio de El Socorro. 
 
 
● Analizar los programas e indicadores del plan de gestión integral de residuos 
hospitalarios y similares respecto a la generación, manejo y gestión de los residuos desde 
el año 2016 al año 2020 en la IPS. Medical Armony Ltda., empleando matrices DOFA. 
 




● Formular estrategias para la mejora teniendo en cuenta aspectos legales, 
ambientales y económicos empleando diagrama de causa-efecto, de manera que se 
presenten alternativas de manejo ambiental para prevenir, mitigar, controlar y corregir los 
posibles impactos ambientales generados en los diferentes procesos llevados a cabo por la 
IPS. Medical Armony Ltda. 
 
 
● Diseñar programas y planes de gestión estableciendo un cronograma y un 
plan Financiero detallado, de acuerdo a la información actual para la implementación del 
PGIRS, mediante el cual la IPS Medical Armony Ltda. pueda guiar la planeación de recurso 
humano, técnico y económico. 
 
 
● Implementar un plan de capacitación y sensibilización, mediante un 
programa de formación y educación ambiental sobre el manejo y disposición de los 
residuos generados en las diferentes áreas y procesos dirigida hacia el personal de la IPS. 
Medical Armony Ltda., de manera que se logre generar un apropiamiento sobre la temática, 














De acuerdo con (Valencia & Rodríguez, 2010) expresa que el manejo de los residuos 
hospitalarios es una prioridad en el Programa de Calidad de Vida Urbana y del Plan Nacional 
para el impulso de la Política de Residuos del Ministerio del Medio Ambiente, Vivienda y 
Desarrollo Territorial; el cual se encarga de formular el Plan Integral de Gestión Integral de 
Residuos Hospitalarios y Similares, donde se tiene como propósito principal prevenir, 
mitigar y compensar los impactos ambientales o sanitarios generados, buscando minimizar 
los factores de riesgo en la población. 
Con base en lo planteado, este proyecto está encaminado en la implementación del 
Plan de Gestión Integral de residuos Hospitalarios y Similares (PGIRHS) de la institución 
Medical Armony Limitada, mediante la planeación de estrategias y la cobertura de 
actividades relacionadas con la gestión de los residuos; que va desde la generación hasta la 
disposición final,  donde  se lleve a cabo la regulación de los mismos teniendo en cuenta el 
cumplimiento de la normativa vigente y lo establecido en el Decreto 351 de 2014;  por el 
cual se reglamenta la gestión integral de los residuos generados en la atención en salud y 
otras actividades; implicando la planeación de las actividades, en cuanto a los aspectos 
internos y externos que abarcan la recolección, transporte, tratamiento y disposición final. 
Mediante la actualización de información relevante para la ejecución e 
implementación de este plan (PGIRHS), se busca maximizar las medidas preventivas sobre 
el riesgo biológico al cual se encuentran expuestos principalmente los trabajadores, por tanto, 
dentro del Plan de Gestión Integral de Residuos Hospitalarios y Similares se encuentran 
establecidas las directrices que garantizan la gestión de los residuos dentro de los diferentes 
procesos llevados a cabo en las diferentes etapas de producción, (generación, segregación, 
desactivación, almacenamiento temporal, recolección, transporte y disposición final); de 
manera que, en el desarrollo se logre mitigar los impactos negativos generados, ya sea en la 
salud de los trabajadores, usuarios o en el medio ambiente. 
Por ello, la elaboración de este proyecto es un aporte significativo para Medical 
Armony Limitada, como institución prestadora de salud y por tanto generadora de residuos 
peligrosos. 






7.1. Enfoque Metodológico  
La investigación presenta un enfoque metodológico correspondiente a un estudio de 
caso, teniendo en cuenta que se aborda una problemática actual existente y se enfoca en un 
grupo específico. A su vez se atribuye un enfoque descriptivo en la investigación, debido a 
que se analiza un diagnóstico inicial y se cuenta con información referente a las actividades 
y procesos que se manejan dentro de la institución; lo cual permite conocer como es el manejo 




7.2. Diseño Metodológico  
En el diseño metodológico se enfoca en intervenir cada objetivo en función de las 
actividades propuestas con su respectivo procedimiento y técnica para lograr los resultados 
esperados. 
 
7.3. Población y muestra 
La población beneficiada con la elaboración y ejecución de este proyecto es toda la 
comunidad que conforma la institución prestadora de servicios de salud Medical Armony 
Limitada. Donde se cuenta con un personal de aproximadamente 40 personas, considerando 
un 100% de la población y un flujo de usuarios bastante importante que fluctúa todos los 
días, pues esta entidad presta servicios a varias EPS en la zona, como lo es Avanzar médico, 
Nueva Eps, Coosalud y Ecopetrol. 
 
7.4. Instrumentos Metodológicos  
En el desarrollo del enfoque de la investigación se emplearon los siguientes 
instrumentos: 




7.4.1. Recopilación de información y documentación  
En esta primera fase se efectúa el recopilar información de fuentes de datos, tanto 
física como digital referente a la caracterización cualitativa y cuantitativa de los residuos 
generados en la institución, de igual manera la revisión del Plan de gestión de residuos 
hospitalarios y similares (PGIRHS), creado en el año 2016 por la misma, de manera que se 
establezca un conocimiento base y se consolide la información a tener en cuenta para la 
aplicación, con base en el diagnóstico inicial. 
 
7.4.2. Reconocimiento del área de estudio y análisis de necesidades 
Esta fase permite identificar los programas, procedimientos y actividades llevadas a 
cabo en el interior de la institución, el manejo que se da a los residuos y manipulación de 
sustancias teniendo en cuenta la normativa ambiental vigente dentro del marco que cubre a 
las instituciones de salud, a su vez permite identificar las necesidades existentes, mediante la 
evaluación de indicadores de gestión interna y externa, logrando así elaborar estrategias y un 
plan de mejora teniendo en cuenta esta revisión y actualización de lineamientos. 
 
 7.4.3. Identificación de fuentes generadoras y planteamiento de estrategias  
Esta fase se caracteriza por la identificación de fuentes generadoras de residuos 
hospitalarios y similares en las diferentes áreas, detectando la de mayor generación y por 
consiguiente la producción mensual de residuos en la IPS, con ello se efectúa la evaluación 
de impactos ambientales teniendo en cuenta las diferentes actividades y procedimientos 
identificados, de manera que se logre proponer estrategias y alternativas de manejo ambiental 
en cuanto a prevención, mitigación, control y corrección de impactos, de forma que se 
garantice la gestión integral de los residuos dentro de la institución. 
 




7.4.4. Diseño de programas y planes  
En esta fase se socializan las alternativas y estrategias ambientales establecidas con 
anterioridad, de manera que se presente a la institución una base a tener en cuenta en el 
manejo y manipulación que se da interiormente, así mismo incluir los programas y planes 
que aporten en el cuidado, seguimiento y control de los residuos en sus diferentes etapas, 
efectuando la elaboración de un cronograma ligado a la implementación de la gestión integral 
de residuos, el cual sea referente para establecer un presupuesto anual, con el que la IPS se 
permita cumplir con las actividades propuestas para lograr una implementación del “Plan de 
Gestión Integral de Residuos Hospitalarios y Similares”. 
 
7.4.5. Formación y educación ambiental 
Esta última fase cuenta con la elaboración y aplicación de encuestas, las cuales son 
referente para establecer el conocimiento individual de cada trabajador en la temática del 
manejo de residuos, para ello se buscó socializar el marco normativo ambiental que concierne 
a entidades prestadoras de salud, de manera que se brinde un mayor apoyo y se retroalimenten 
todas las partes involucradas. De igual forma, se formuló el programa de formación y 
educación sobre la gestión de los residuos, con el fin de capacitar al personal asistencial y 
administrativo, dando las bases necesarias para llevar a cabo buenas prácticas y el 
cumplimiento de normas que garanticen la salud y seguridad. 
 
 
8. FASES METODOLÓGICAS 
 
La metodología para la ejecución del proyecto se estableció a través de las fases 
propuestas a continuación, donde se pretende lograr diagnosticar, analizar, formular, diseñar 
e implementar el Plan de Gestión Integral de Residuos Hospitalarios y Similares:




Tabla 2. Fases metodológicas del proyecto. 






Diagnóstico de la Organización 
 
En esta etapa se recopiló la información y documentación referente a la caracterización cualitativa y 
cuantitativa de los residuos, se realizó la revisión del PGIRHS para evaluar y analizar los objetivos 
elaborados por la institución en el año 2016, esto mediante una lista de verificación, seguido para 
obtener el diagnóstico inicial se elaboró una lista de chequeo y finalmente se entregó al gerente de 






Verificación de información por 
medio de Lista de chequeo 
Posteriormente, se elaboró una lista de chequeo referenciando la Resolución 1164 de 2002 para 
verificar el cumplimiento de los programas, procedimientos y actividades. 
 
Verificación de información por 
medio de   Auditoria interna 
Luego se realizó una auditoría interna para determinar las conformidades, y se permitió verificar el 
estado del almacenamiento central, como es la segregación que se da y la disposición de los 
residuos. A su vez la inclusión de indicadores ambientales faltantes. 
 
Elaboración matriz DOFA 
Mediante la elaboración de una matriz DOFA se efectúo las mejoras recomendadas, con base en los 







Producción mensual de residuos 
En este punto se hizo el reconocimiento de las fuentes generadoras de residuos, con el fin de 
identificar el área de mayor producción y posteriormente la producción de residuos mensual. 
Elaboración matriz impacto 
ambiental 
Se realizó la evaluación de impactos ambientales mediante una matriz, de forma que se tuvo en 




Teniendo en cuenta lo anterior, se elaboró un diagrama de causa -efecto y se presentó las 
alternativas y estrategias de manejo ambiental, en cuanto a prevención, mitigación, control y 






Revisión e inclusión de 
programas y planes 
Mediante la revisión realizada anteriormente de los programas y planes llevados a cabo por la 
institución, según esto se realizó la inclusión de los faltantes, los cuales aporten al cuidado, 
seguimiento y control del manejo de residuos.   
 
Cronograma 
Posteriormente, se elaboró un cronograma, el cual permita a la institución tener un referente para 
seguir llevando a cabo la implementación del plan de gestión de residuos. 
 
Presupuesto 
Por consiguiente, se hizo necesario diseñar un presupuesta anual con el que la institución se permita 








Para recolectar información preliminar sobre el conocimiento actual que tienen los trabajadores 
acerca de la Gestión integral de residuos, se elaboró una primera encuesta. 
 
Capacitación 
Se realizó la capacitación sobre el manejo de los residuos hospitalarios generados, y se realizó la 
socialización de las buenas prácticas sanitarias, técnicas de limpieza adecuadas y la legislación 
ambiental y se tomó registro de participación 
Aplicación de encuesta 2 Se aplicó la encuesta 2, para determinar si hubo un impacto positivo, y se realizó la socialización  
Formulación Programa de 
formación y educación ambiental 
Se formuló el Programa de formación y educación ambiental, con el fin de orientar a las personas a 
comprender las problemáticas ambientales en su contexto laboral. 
Fuente: Autor, 2021. 





Tabla 3. Consolidado de resultados del proyecto. 

















de los objetivos 
formulados por 
la misma IPS 
con base en el 
manejo y 
gestión integral 




aprobado en el 
año 2016 por la 
entidad para 
sus dos sedes 
en el municipio 







Se estudió la estructura 
interna y 
funcionamiento de la 
institución, en cuanto al 
manejo y manipulación 




-Normatividad   
 
 
Diagnóstico general de 










se realizó la revisión del 
PGIRHS para evaluar y 
analizar los objetivos 
elaborados por la 
institución en el año 
2016, esto mediante una 
lista de verificación 
 
-Análisis objetivos 







cumplimiento de los 
objetivos planteados en 
el PGIRHS elaborado en 





en cuanto al 
diagnóstico 
inicial  
para obtener el 
diagnóstico inicial se 
elaboró una lista de 
chequeo para identificar 
el diagnóstico actual del 
manejo de residuos en la 
institución. 
-Análisis de criterios 
para el manejo de 




Diagnóstico manejo de 







se entregó al gerente de 
la institución un informe 
técnico sobre la 
información obtenida en 
la evaluación de 
objetivos y el 
diagnóstico. 
 





resultados con el 
Gerente y representante 
legal de la institución. 
 



















respecto a la 
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por medio de 
Lista de 
chequeo 
Se elaboró una lista de 
chequeo referenciando 
la Resolución 1164 de 
2002 para verificar el 

















implementados en la 
institución descritos en 
el PGIRHS teniendo en 






por medio de   
Auditoria 
interna 
Se realizó una auditoria 
interna para determinar 
las no conformidades, 
verificar el estado del 
almacenamiento central, 
la segregación y la 





-Auditoría Interna  
 
Identificación de no 
conformidades teniendo 
en cuenta 7 criterios 
evaluados, de manera 








Mediante la elaboración 
de una matriz DOFA se 
efectúo las mejoras 
recomendadas, con base 
en los procesos internos 
asociados a la gestión 
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DOFA donde se 
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llevados a cabo 







Se hizo el 
reconocimiento de las 
fuentes generadoras de 
residuos con la 
respectiva producción de 
cada tipo de residuos. 
 
-Análisis de graficas  
 
Identificación el área de 
mayor producción, 
teniendo en cuenta la 








Se realizó la evaluación 
de impactos ambientales 
mediante una matriz, de 
forma que se tuvo en 
cuenta las diferentes 
actividades, prácticas y 
procedimientos.  
 
-Matriz de impacto 
ambiental 
 
Formulación de la 
Matriz de impacto 
ambiental de la 
institución teniendo en 







Se elaboró un diagrama 
de causa- efecto para 
presentar alternativas o 
estrategias de manejo 
ambiental, en cuanto a 
prevención, mitigación, 







Presentar alternativas de 
manejo ambiental 
haciendo énfasis en la 
prevención, mitigación, 
control y corrección de 
los impactos 
ambientales dados en la 







se entregó al gerente de 
la institución un informe 
técnico sobre las 
estrategias ambientales. 
 




Socialización con el 
Gerente y representante 








Mediante la revisión 
realizada anteriormente 





Se formuló el Programa 
de Aprovechamiento y 
 
















y un plan 
Financiero 
detallado, de 
acuerdo a la 
información 




cual la IPS 
Medical 
Armony Ltda. 









planes, se realizó la 
inclusión de los 
faltantes, los cuales 
aporten al cuidado, 
seguimiento y control 
del manejo de residuos.   
Minimización de 
Residuos Sólidos; 







Se elaboró un 
cronograma, el cual 
permita a la institución 
tener un referente para 
seguir llevando a cabo la 
implementación del plan 
de gestión de residuos. 
 
 
-Diagrama de Gantt 
 
Se elaboró el 
cronograma de 
actividades para la 
implementación del 








Se diseño un 
presupuesto anual, con 
el que la institución se 
permita cumplir las 
actividades y objetivos 
propuestos en el Plan de 
gestión integral de 
residuos de la IPS. 
 
-Tabla de costos  
 
Se elaboró la 
formulación del 
presupuesto anual para 
la implementación del 























sobre el manejo 







el personal de 
la IPS. Medical 
Armony Ltda., 
de manera que 












Se elaboró la encuesta 1, 
para recolectar 
información preliminar 
sobre el conocimiento de 
los trabajadores acerc 
a de la Gestión integral 
de residuos. 
 
-Encuesta 1 de 
diagnóstico 
Diagnóstico preliminar 
sobre el conocimiento 
del manejo de residuos 
sólidos del talento 
humano, donde con la 
participación del 92,5% 
de los trabajadores, se 
evidencio debilidades 






Se realizó la 
capacitación sobre el 
manejo de los residuos 
hospitalarios generados, 
y se realizó la 
socialización de las 
buenas prácticas 
sanitarias, técnicas de 
limpieza adecuadas y la 
legislación ambiental y 






Capacitación de los 
trabajadores de Medical 
Armony, por medio de 
un poster, el cual fue 
divulgado por medio 
digital y llego al 100% 
del personal. Para la 
evidencia de ello se dejó 
registro de participación 
y recibido de la 
información mediante 
un formato.  
 
Aplicación 





Se aplicó la encuesta 2, 
para determinar si hubo 
un impacto positivo, y se 




Se identificó que el 88% 
de los encuestados, 
siendo las mismas 37 
personas de la encuesta 
1 respondieron 
correctamente, 
evidenciando que hubo 
una mejoría en los 









Se formuló el Programa 
de formación y 
educación ambiental, 
con el fin de orientar a 
las personas a 
comprender las 
problemáticas 







Programa de Formación 
y educación Ambiental  
 
Fuente. Autor, 2021.




9.1. RESULTADO 1. 
Realizar el diagnóstico del plan de gestión integral de residuos hospitalarios y 
similares (PGIRHS) aplicados por la IPS. Medical Armony Ltda., evaluando el 
cumplimiento de los objetivos formulados por la misma IPS con base en el manejo y 
gestión integral de los residuos establecidos en el PGIRHS elaborado y aprobado en el 
año 2016 por la entidad para sus dos sedes en el municipio de El Socorro. 
 
9.1.1. Diagnóstico de la información  
INFORMACIÓN LÍNEA BASE 
Para la elaboración de la línea base de este proyecto, se tuvo en cuenta toda la 
información referente a la institución prestadora de servicios de salud Medical Armony 
Limitada, de manera que la información utilizada es tomada de lo propuesto por la institución 
en su formación empresarial, y es proporcionada por su representante legal, en pro a la 
elaboración del proyecto. Siendo así como se tiene en cuenta los siguientes aspectos:  
 
9.1.1.1. Generalidades de la institución 
 
Datos generales 
Tabla 4. Información básica de la institución. 
MEDICAL ARMONY LIMITADA 
Razón social Medical Armony Ltda. 
NIT 900208594-2 
Representante legal LUZ ALBA DUARTE GALVIS 
Municipio / Departamento SOCORRO – SANTANDER 
Forma jurídica Sociedad Limitada 
Actividad Actividades de apoyo diagnóstico 
Sedes Principal, Ángeles, CRIMA, Casa Family 
Dirección Sede principal/ Calle 13 14-57 
Teléfono 7274987 
Fuente: Autor, 2021. 
MEDICAL ARMONY LTDA es una institución prestadora de servicios de salud (IPS), 
ubicada principalmente en la ciudad de El Socorro y con sede en el municipio de San Gil; 




constituida de la siguiente manera, cuatro sedes (sede principal, sede Ángeles, sede CRIMA 
y sede Family), ubicadas en el municipio de El Socorro, y su última sede ubicada en San Gil. 
Donde se presta servicios de baja y media complejidad en consulta especializada, 
odontología, servicios de apoyo diagnóstico y terapéutico.  
La institución a lo largo de los años ha establecido un Sistema de Gestión de la Calidad con 
el fin de garantizar permanencia y crecimiento en el mercado de la Salud; creando ventajas 
competitivas con base en el mejoramiento continuo de sus servicios, buscando 
principalmente la satisfacción de los clientes y el bienestar de los trabajadores al servicio de 
la institución. Donde se cuenta con servicios públicos domiciliarios en sus sedes (conexión a 
las redes de acueducto, alcantarillado, energía eléctrica, servicio de telefonía e internet y 
recolección de desechos tanto peligrosos, como ordinarios). 
Localización 
La zona de estudio del presente proyecto es la empresa Medical Armony Limitada. 
Ilustración 1. Localización sedes Medical Armony Limitada. 
 
Sede Ángeles (Carrera 15 No. 10-51/53) Sede Principal (Calle 13 No. 14-61) 
 
Sede CRIMA (Calle 11 No. 14-42) 
 
Sede Family (Calle 11 No. 15-9) 
Fuente: Google Maps, 2021. 
C
V 







Política de calidad  
MEDICAL ARMONY LTDA, tiene como compromiso garantizar la prestación de 
servicios oportunos, eficientes, y con personal idóneo de la más alta calidad, que busca la 
excelencia y satisfacción plena de las necesidades, por medio de la retroalimentación entre 
las partes interesadas, enfocándose en diferentes áreas, como lo es la calidad, el medio 
ambiente y el mejoramiento continuo en cada uno de los servicios ofrecidos. 
 
Misión  
           MEDICAL ARMONY LTDA, es una institución prestadora de servicios en salud, que 
se fundamenta en principios como responsabilidad, honestidad, excelencia, trabajo en 
equipo, humanización y dignificación de la persona. orientada hacia el mejoramiento 
continuo de la organización, de sus colaboradores y sus recursos tecnológicos. 
 
Visión  
MEDICAL ARMONY LTDA. Se propone Ser al año 2030 la institución prestadora 
de servicios en salud, líder en las provincias del Sur de Santander, logrando ser reconocida 
por la excelencia y humanización en la prestación de servicios; siendo finalmente, pionera 
de la excelencia y calidad en cada uno de sus procesos y servicios ofrecidos. 
 
Servicios  
MEDICAL ARMONY LTDA, cuenta con los siguientes servicios: 
 
• Servicios de apoyo terapéutico. 
• Servicios de apoyo diagnóstico. 
• Servicios asistenciales de consulta externa (Especializada y General). 




Descripción área de influencia  
Medical Armony Limitada, se encuentra organizada estructuralmente de la siguiente manera: 
Tabla 5. Área de influencia del proyecto. 
SEDE 
La sede principal  
Ubicada en la Calle 13 No. 14-61, está conformada por 
una edificación de tres pisos, en los cuales se cuenta con 
la prestación de servicios de toma de muestra y rayos x 
en el primer piso, consulta general y enfermería en el 
segundo piso, gerencia y laboratorio clínico en el tercer 
piso. De igual forma, se cuenta con ascensor para el uso 
de personas con discapacidad o que lo requieran por 
cuestiones de salud.   
La sede Ángeles 
Ubicada en la Carrera 15 No. 10-51/53, está conformada 
por una edificación de dos pisos, donde se presta el 
servicio de odontología y ecografía en el primer piso y 
el resto del establecimiento se encuentra arrendado para 
la prestación de servicios de las EPS (Nueva Eps y 
Avanzar médico).  
La sede CRIMA 
Ubicada en Calle 11 No. 14-42, está conformada por 
una edificación de un piso donde se presta únicamente 
servicios de apoyo terapéutico, se cuenta con un 
gimnasio para terapia física y cinco consultorios a el 
servicio de terapia, psicología y nutrición.   
La sede Casa Family  
Ubicada en Calle 11 No. 15-9, está conformada por una 
edificación de un piso donde se presta servicios de toma 
de muestra y se encuentra el área administrativa y 
contable de la institución.  
Fuente: Autor, 2021. 




9.1.2.  Diagnóstico ambiental y sanitario  
Medical Armony Limitada, al ser una institución prestadora de servicios de salud 
(IPS), de baja y mediana complejidad, obedece a las normas de seguridad sanitaria y 
ambiental, donde se compromete a plantear e implementar el Plan de Gestión Integral de 
Residuos Hospitalarios y Similares (PGIRHS), teniendo en cuenta el manejo de los residuos 
generados en la institución, y en cumplimiento con la normativa vigente en cuanto a la 
caracterización cualitativa y cuantitativa de los residuos generados en las diferentes áreas, 
según la clasificación conforme a lo dispuesto en el decreto 2676 de 2000 y teniendo en 
cuenta la resolución 351 de 2014 por el cual, el departamento administrativo de la función 
pública reglamenta la gestión integral de los residuos generados en la atención en salud y 
otras actividades. 
Una vez identificadas las fuentes de generación de residuos en la institución, se 
procede a estimar las cantidades y el tipo de residuos, efectuando su registro en el formulario 
RH1 presentado más adelante, donde se registra toda la información referente a la 
caracterización cuantitativa de los residuos generados en las diferentes actividades llevadas 
a cabo en la institución; de manera que se lleve un control y se garantice un manejo adecuado 
de los mismos. 
 
9.1.2.1. Caracterización cualitativa de los residuos generados  
Medical Armony Limitada, en cuanto a la Gestión de los residuos hospitalarios, da 
inicio al proceso desde la segregación en la fuente, donde se cuenta con instalaciones en buen 
estado, adecuadas para el almacenamiento temporal y buen manejo de los residuos generados 
por parte del personal encargado.  Los recipientes son de material rígido, ya que cumplen con 
las especificaciones técnicas o características adecuadas generando una eficiente segregación 
de los residuos que se desechan en el transcurso del día, es por esta razón que se encuentran 
debidamente etiquetados y ubicados de tal forma que satisfaga las necesidades de cada área.  
Además, se hace cumplimiento a la normativa actual vigente, como lo es la norma 
referente al código de colores aplicable para el sector de la salud, donde Medical Armony 
actualmente hace cumplimiento de la Resolución 688 de 2016, en el cual se reglamenta el 




uso de las bolsas, resolución que fue modificada y expedida para su cumplimiento, siendo 
así, como en el trascurso del presente año y con un plazo hasta el 1 de julio del año 2022, se 
debe llevar a cabo la implementación del nuevo código de colores adoptado en la Resolución 
2184 de 2019, expedida por el Ministerio de Ambiente y Desarrollo sostenible, teniendo en 
cuenta que este plazo es solo es para establecimientos en atención de salud. 
 Así mismo, mediante el Decreto 2676 de 2000, por el cual se reglamenta la gestión 
integral de los residuos hospitalarios y similares en Colombia y conforme a ello, Medical 
Armony Limitada realiza la clasificación de los residuos peligrosos y no peligrosos 
generados en la institución, de la siguiente manera: 
 





Fuente: (Plan de Gestión Integral de Residuos Hospitalarios , 2016) 




9.1.2.2. Caracterización cuantitativa de los residuos generados  
Medical Armony cuenta con cuatro sedes en el municipio de El Socorro, siendo estas, 
(Sede CRIMA, Sede Family, Sede Ángeles, Sede Principal), donde se prestan servicios de 
apoyo terapéutico, apoyo de diagnóstico (Toma de laboratorio, imagenología, Ecografía), 
consulta externa; medicina especializada (Medicina interna, ginecología, ortopedia, 
pediatría, dermatología, urología, salud ocupacional, psicología, nutrición y dietética, 
enfermería, y programas de promoción y prevención), y medicina general (servicios de 
Odontología, ortodoncia, endodoncia, cirugía maxilofacial). 
Teniendo en cuenta lo anterior, y de acuerdo a las actividades realizadas en los 
servicios prestados los residuos generados principalmente en la institución son los siguientes: 
 
Tabla 6. Clases de residuos generados en la institución. 
CLASES DE RESIDUOS GENERADOS 
NO 
PELIGROSOS 
Residuos aprovechables   Plástico, vidrio, papel, metales cartón  
Residuos No aprovechables   Inertes o comunes, sanitarios, ordinarios  
PELIGROSOS Residuos peligrosos   Biosanitarios, cortopunzantes  
Fuente: Autor, 2021. 
 
De acuerdo a la generación promedio mensual de los residuos que se producen en la 
institución, la persona encargada del manejo y disposición de estos identifica el tipo de 
residuo, lo separa de acuerdo a las especificaciones ya sea como peligroso o no peligroso, y 
posteriormente se toma el registro y el peso, de manera que la institución pueda llevar un 
control sobre los residuos que se generan mensualmente para poder llevar a cabo una 
tabulación entre un periodo comprendido de 6 meses, permitiendo conocer e identificar cual 
es el residuo que más se ha generado. 
Para la toma de registro se realiza un consolidado en los formularios RH1, de cada 
sede con su respectivo periodo, firma del representante legal de la institución y del 
responsable del diligenciamiento del formato como se presenta a continuación:
















Fuente: (Planes de Gestión Integral de Residuos Sólidos , 2020).




9.1.2.3. Disposición de residuos 
Con el objetivo de fomentar la cultura ciudadana en materia de separación de residuos 
en el país, y teniendo en cuenta los avances de algunas ciudades del país como Bogotá, 
Bucaramanga y Pereira, El Ministerio de Ambiente expidió   la Resolución No. 2184 de 2019, 
mediante la cual empezará a regir en el 2021, el código de colores donde se manejará el color 
blanco (residuos aprovechables limpios y secos, como plástico, vidrio, metales, papel y 
cartón), negro (residuos no aprovechables como el papel higiénico; servilletas, papeles y 
cartones contaminados con comida; papeles metalizados, entre otros. En esta bolsa o 
recipiente también deberán disponerse los residuos COVID-19 como tapabocas, guantes) y 
verde (residuos orgánicos aprovechables como los restos de comida, residuos de corte de 
césped y poda de jardín), para la separación de residuos en la fuente.  
Con lo anterior, la disposición de residuos llevada a cabo se realiza de la siguiente 
manera teniendo en cuenta el tipo de residuo por área determinada. 
Tabla 7. Segregación de residuos por áreas. 
ÁREA O 
SERVICIO 













seguridad y salud en el 
trabajo (SST) y talento 
humano / Outsourcing 
 
Ordinarios o inertes  













Ordinarios o inertes Caneca y bolsa color 
Negro 







-Apoyo terapéutico  





Ordinarios o inertes Caneca y bolsa color 
Negro  
Reciclables Caneca y bolsa color 
Blanco  
Peligrosos  Caneca y bolsa color 
Rojo  
Fuente: Autor, 2021. 
 




Teniendo en cuenta la anterior información referente a la producción de residuos y 
la correcta segregación, se presenta a continuación la Tabla 8, donde se especifican las 
características de cada contenedor y su respectiva descripción. 






















Contenedor de fácil 
limpieza y lavado, en 
material plástico, de 
pedal del color del 
contenedor exigido, con 
bolsa del mismo color 
con resistencia inferior 
a 20 kg. 
 
 
Hojas y tallos de 
árboles, grama 
barrido del prado, 



















Contenedor de fácil 
limpieza y lavado, en 
material plástico, de 
pedal del color del 
contenedor exigido, con 
bolsa del mismo color 
con resistencia inferior 
a 20 kg. 
Envases para 
productos de aseo, 
bolsas plásticas, 




bolsas de basura, 
bosas de 
detergente, 
envases de vidrio, 
papel archivo, 
sobrantes de cortes 

























Contenedor de fácil 
limpieza y lavado, en 
material plástico, de 
pedal del color del 
contenedor exigido, con 
bolsa del mismo color 
con resistencia inferior 





















Zona de baños 

















segregan en recipiente 
llamado guardianes, 
son desechables de 
polipropileno de alta 
densidad, resistente a 









la limas, cuchillas, 

























citotóxicos se segregan 
en contenedor de fácil 
limpieza y lavado, en 
material plástico, de 
pedal del color del 
contenedor exigido, con 
bolsa del mismo color 
con resistencia inferior 
a 20 kg. 
Elementos 
utilizados durante 
la ejecución de 
procedimientos 
asistenciales, que 




cuerpo de jeringas, 





























segregan en contenedor 
de fácil limpieza y 
lavado, en material 
plástico, de pedal del 
color del contenedor 
exigido, con bolsa del 
mismo color con 




























Los residuos químicos 
se segregan en 
contenedor de fácil 
limpieza y lavado, en 
material plástico, de 
pedal del color del 
contenedor exigido, con 
bolsa del mismo color 
con resistencia inferior 




















En la institución no se producen residuos radiactivos, debido a que se cuenta con un 
equipo digitalizado para prestar el servicio de rayos x. 
Fuente: Autor, 2021. 
Imágenes tomadas de: (Plan de Gestión Integral de Residuos Hospitalarios , 2016). 




Dentro del diagnóstico y de acuerdo al residuo generado se tiene en cuenta la siguiente 
información en la Tabla 9, referente al almacenamiento y disposición final de los residuos. 
 
Tabla 9. Características de almacenamiento y disposición final de los residuos. 
TIPO DE 
RESIDUOS 













(Sobrantes de comida) 
 
Una vez se realiza la 
recolección de los residuos 
orgánicos, son llevados a la 
zona de almacenamiento 
temporal, donde son 
segregados en el cuarto de 
almacenamiento de residuos 
orgánicos; estos cuartos se 
encuentran de acuerdo a las 
exigencias de del Ministerio 
de Ambiente, de ahí se 
segregan en el contenedor 
verde con bolsa verde, 
debidamente tapados y con 
etiqueta para recolección 
(NO APLICA) 
No se realiza 
desactivación, debido a que 
no son residuos 





Empresa Municipal de 




Se entrega los 
residuos 
orgánicos al 
gestor para su 
almacenamiento 














impreso, vidrio, cajas, 
archivo, carpetas, 
etc.) 
Estos residuos son 
clasificados de manera 
independiente en cada área, 
donde son separados por el 
productor y segregados en el 
contenedor blanco con bolsa 
blanca, posteriormente 
llevados a la zona de 
almacenamiento temporal, 
donde se almacenan en el 




No se realiza 
desactivación, debido a que 
no son residuos 




Empresa Municipal de 




Se entrega los 
residuos 
reciclables al 
gestor para su 
almacenamiento 

















Una vez se realiza la 
recolección de los residuos 
inorgánicos, son llevados a 
la zona de almacenamiento 
temporal, donde son 
segregados en el cuarto de 
almacenamiento de residuos 
inorgánicos; estos cuartos se 
encuentran de acuerdo a las 
exigencias de del Ministerio 
de Ambiente, de ahí se 
segregan en el contenedor 
negro con bolsa negra, 
(NO APLICA) 
No se realiza 
desactivación, debido a que 
no son residuos 





Empresa Municipal de 
Aseo del Socorro (SESPA) 
 
RECOLECCIÓN: 
Se entrega los 
residuos no 
aprovechables al 
gestor para su 
almacenamiento 









empaques de comida, 
etc.) 
 
debidamente tapados y 
etiquetados. Finalmente son 

















Los residuos cortopunzantes, 
cuando los residuos lleguen 
al límite del volumen (3/4) 
permitido del contenedor 
(guardián) se retiran y se 
coloca uno nuevo para evitar 
derrames, son llevados a la 
zona de almacenamiento 
temporal, y llevados al 
cuarto de residuos peligroso 
debidamente rotulados. 
En el caso de los residuos 
anatomopatológicos, 
biosanitarios y citotóxicos 
son segregados en el 
contenedor rojo con bolsa 
rojo, destinado para los 
residuos peligroso, hasta   
 
Se realiza inactivación con 
Hipoclorito al 5000 ppm y 







Se realiza la recolección 
cada 15 días para la sede 
Ángeles donde se presta 
servicios de odontología y 
cada 8 días para la sede 
Principal donde se presta 
servicio de laboratorio 
clínico, 







por autoclave de 
calor húmedo y 
posteriormente 
se dispone en el 
relleno 
sanitario. 
Fuente: Autor, 2021. 
Información tomada de: (Plan de Gestión Integral de Residuos Hospitalarios , 2016). 
 
Medical Armony Limitada, cuenta con servicio de recolección de residuos aprovechables, no 
aprovechables y reciclables por parte de la empresa Municipal de Aseo del Socorro (SESPA) 
Con una frecuencia diaria, y en cuanto a los residuos peligrosos se cuenta con el servicio de 
DESCONT, empresa encargada de la recolección de la siguiente manera; para el área de 
laboratorio clínico cada 8 días, y para el área de odontología cada 15 días; teniendo en cuenta 
que este tipo de contratación se hizo de común acuerdo, y cubre satisfactoriamente con las 
necesidades de la institución en cuanto a su generación de residuos peligrosos, la capacidad 
de almacenamiento, y por tanto a la gestión de sus residuos. 
 
9.1.3.  Evaluación de objetivos PGIRHS año 2016 y diagnóstico actual. 
Según (Medical Armony, 2015) la institución creó el “Plan de Gestión Integral de 
Residuos Hospitalarios y Similares (PGIRHS)” dando cumplimiento a lo establecido en el 
decreto 2676 de 2000, donde por medio del Ministerio de Salud y del Medio Ambiente y en 
concordancia con la Constitución Nacional, se dicta como herramienta primordial y de 
obligatorio cumplimiento para el sector salud, siendo así como la institución toma la decisión 




de involucrar la dimensión ambiental dentro de sus procesos, especialmente en aquellos que 
se encuentran relacionados como el manejo de los residuos hospitalarios y similares. 
A continuación, se muestra los resultados obtenidos mediante la lista de verificación 
para la evaluación de los objetivos elaborados por la institución en el año 2016 y descritos 
en el “Plan de Gestión Integral de Residuos Hospitalarios y Similares” de forma que se 
obtenga información que permita verificar el cumplimiento que se ha dado a los mismos. De 
manera que se evaluó cada objetivo propuesto dentro del PGIRHS de Medical Armony Ltda. 
(Ver Anexo 1. Lista de verificación evaluación de objetivos PGIRHS. 
 
Lista de verificación para la evaluación de objetivos del PGIRHS 
de Medical Armony Ltda. 
 
 
Tabla 10. Análisis porcentaje de cumplimiento 
 PORCENTAJE DE CUMPLIMIENTO 
Siendo un total de 7 objetivos propuestos en el PGIRHS elaborado en el año 2016 y teniendo en 
cuenta los criterios de evaluación de cumple: (100%), cumple medianamente: (50%), no 
cumple: (0%), se tiene que: 





 100% + 100% + 100% + 100% + 100% + 50% + 0%
7





 𝑋 100% 
 
 







 𝑿 𝟏𝟎𝟎% 
 
𝑷𝑶𝑹𝑪𝑬𝑵𝑻𝑨𝑱𝑬 = 𝟕𝟗% 




Gráfica 1. Cumplimiento objetivos Plan de Gestión integral de Residuos Hospitalarios y Similares de Medical Armony. 
 
Fuente: Autor, 2021. 




Gráfica 1, se identificó que la institución ha cumplido en cabalidad con un 79% de 
los objetivos descritos en el PGIRHS, donde del 100% el 71.4% se cumple en su totalidad, 
el 14.3 % cumple medianamente y el 14.3% no se cumple, teniendo en cuenta que la revisión 
realizada se dio únicamente a partir del documento físico y del desarrollo que se tiene en el 
mismo, se encuentran falencias en cuanto a los dos últimos objetivos planteados, donde la 
empresa plantea la formulación del plan de capacitación y sensibilización, en este objetivo 
se encontró que no se cuenta con la evidencia del desarrollo o anexo del Plan de capacitación, 
solo se plantea un cronograma de actividades de capacitaciones pero no se especifica el plan 
como tal, ni el alcance del mismo. En cuanto al último objetivo donde se plantea dar a conocer 
los planes de contingencia y emergencia, no se cuenta con evidencia de las capacitaciones o 
socializaciones dadas al personal y en el dialogo tenido con los actores involucrados se 
manifiesta que se desconoce dicha información debido a que no se ha dado una socialización 




CUMPLIMIENTO OBJETIVOS DEL PGIRHS
Cumple Cumple medianamente No cumple




A continuación, se presenta los resultados obtenidos de la lista de chequeo para 
diagnosticar el manejo de los residuos dado en la institución, donde se evalúa criterios de 
cumplimiento en cuanto a la infraestructura, recurso humano, dotación y equipo, actividades 
administrativas y finalmente la verificación de requisitos. (Ver Anexo 2. Lista de chequeo 
diagnóstico actual del manejo de residuos.) 
Lista de chequeo para el diagnóstico actual del manejo de residuos dado en Medical 
Armony Ltda. 
 
OBSERVACIONES GENERALES  
-Se recomienda a la institución la elaboración y socialización de las hojas de seguridad de las 
sustancias químicas usadas en las diferentes áreas, ya que con ello no solo se mantiene 
informado al personal sobre los riesgos de cada sustancia manejada, sino también el cómo actuar 
ante cualquier situación de emergencia al contacto indebido. 
A su vez, es necesario y se recomienda la elaboración de la evaluación de impactos ambientales, 
herramienta útil para determinar o estimar el impacto ambiental ocasionado producto de las 
diferentes actividades que se llevan a cabo, y así formular estrategias que ayuden a controlar, y 
mitigar los impactos adversos ocasionados al medio ambiente. 
 
-Se recomienda para una mayor organización de la institución en sus procesos el establecer 
horarios para la recolección interna de los residuos.  
Fuente: Autor, 2021. 
Gráfica 2. Porcentaje de cumplimiento diagnóstico. 
 
Fuente: Autor, 2021. 
Teniendo en cuenta la lista de chequeo observada en el Anexo 2 , y la información 






PORCENTAJE DE CUMPLIMIENTO 
Infraestructura Recurso humano Dotación y equipo
Actividad administrativa Verificación requisitos




en cuanto a infraestructura, dotación y equipó cumple en un 100%, donde según la 
observación realizada a la planta física y documental, se cuenta con buenas instalaciones y 
recipientes, permitiendo una adecuada segregación de los residuos y mantenerlos en buenas 
condiciones hasta que se realice su disposición final y se efectúe su recolección por parte de 
las entidades contratadas para prestar este servicio, a su vez se evidencia que el personal 
encargado del manejo de los residuos cuenta con equipo de protección personal (EPP) dado 
por la institución y herramientas apropiadas para la manipulación, segregación de residuos y 
desinfección de áreas. 
Se tiene un menor porcentaje con el 57% en la actividad administrativa en la que se 
recomienda un horario de recolección interna que permita un mayo orden y mejorar la 
segregación de los residuos.  
Con la información obtenida anteriormente, tanto de la lista de verificación como de 
la lista de chequeo, se elaboró y entregó a la gerente de la institución la Doctora Luz Alba 
Duarte Galvis, el informe técnico correspondiente. (Ver Anexo 3. Informe Técnico del 
diagnóstico inicial del PGIRHS.) 
 
9.2. RESULTADO 2. 
Analizar los programas e indicadores del plan de gestión integral de residuos 
hospitalarios y similares respecto a la generación, manejo y gestión de los residuos desde 
el año 2016 al año 2020 en la IPS. Medical Armony Ltda., empleando matrices DOFA. 
 
9.2.1. Análisis de programas e indicadores 
Para establecer la información se tiene en cuenta la resolución 1164 de 2002, “por la 
cual se adopta el Manual de Procedimientos para la Gestión Integral de los residuos 
hospitalarios y similares.” Y se presenta un manual que incluye los procedimientos, procesos 
y actividades como también estándares para la desactivación y tratamiento de los residuos 
hospitalarios y similares exigidos por las autoridades ambientales y sanitarias. (Resolución 
1164 , 2002). 




A continuación, se presentan los resultados obtenidos mediante la lista de chequeo de 
los programas, procedimientos y actividades. Donde se evaluaron dos aspectos, el primero 
referente a los programas y planes contenidos dentro del PGIRHS, y el segundo sobre los 
procesos, procedimientos y actividades. (Ver  
Anexo 4. Lista de chequeo de programas, procedimientos y actividades) 
 




En general se observa un buen planteamiento de programas, procesos, procedimientos y 
actividades, los cuales de describen y se especifican teóricamente en aspectos de importancia y 
relevantes para el buen manejo y segregación de los residuos dentro de la institución, teniendo 
en cuenta agentes internos y externos. 
-La institución no maneja programa de aprovechamiento, solo se maneja la separación del 
reciclaje para que personas externas como recicladores, hagan uso y aprovechen este recurso. 
-La institución no cuenta con el programa de minimización de residuos  
Fuente: Autor, 2021. 
Gráfica 3. Cumplimiento de programas, planes, procesos, procedimientos y actividades. 
 
Fuente: Autor, 2021. 
En la Gráfica 3, se evaluaron 20 preguntas divididas a la mitad en dos áreas, de las 
cuales en cuanto al cumplimiento de programas y planes contenidos en el PGIRHS de la 






















Criterio de evaluación 
CUMPLIMIENTO 
PROGRAMAS, PROCEDIMIENTOS Y ACTIVIDADES
Programas y planes contenidos dentro del pgirhs
Procesos, procedimientos y actividades




especificaciones encontradas en la Resolución 1164 de 2002. Y teniendo en cuenta el 
criterio de los procesos, procedimientos y actividades se verifica un cumplimiento del 
100%, con un total de 10 preguntas en las cuales la institución cumple totalmente con lo 
exigido por la norma. 
En consecuencia, y para complementar la información obtenida anteriormente 
mediante la aplicación de una auditoría interna, se busca evaluar el movimiento interno de 
los residuos, la segregación en la fuente y almacenamiento central, lo cual permita tener un 
mayor análisis de los indicadores de gestión interna y externa del manejo de residuos para 
establecer conformidades y no conformidades. 
 
Para la elaboración e implementación de la auditoría interna se tuvo en cuenta los 
siguientes aspectos: 
Ilustración 4. Fase de Auditoría Interna. 
 
Fuente: Autor, 2021. 
 
Planeación Auditoría   
 
 
La auditoría se realizó por la persona encargada del proyecto para evaluar el 
cumplimiento de la Gestión interna, segregación y almacenamiento de residuos llevado a 
cabo por la institución y acorde a lo descrito según (Medical Armony, 2015) en el “Plan de 
Gestión Integral de Residuos Hospitalarios y Similares- PGIRHS” de la institución Medical 
Armony Limitada.  Se evaluaron los siguientes criterios: Plan de gestión integral, 
infraestructura, recurso humano, marco legal, movimiento interno, almacenamiento, plan de 
contingencia. 











En el Anexo 5 se presenta el formato de auditoría interna, donde se evalúa 7 
criterios, específicamente evaluando el cumplimiento, no cumplimiento, o no aplicación. 
De acuerdo a esto, se evaluaron 43 preguntas, o cual ofrece el estado actual del movimiento 
interno de los residuos, la segregación en la fuente y el almacenamiento temporal que se da 
en Medical Armony Limitada. (Ver Anexo 5. Formato de Auditoría interna.) 
 
 
 Auditoría Interna para evaluar el movimiento interno de los residuos, la segregación 
en la fuente y el almacenamiento temporal. 
 
RECOMENDACIONES 
Teniendo en cuenta los criterios de evaluación se tiene que: 
 
Se encuentra el no cumplimiento de los criterios 1.7, 7.8 y 7.9. 
1.7. ¿La institución tiene establecido un presupuesto y se encuentra incluido en su plan de 
gestión integral de residuos hospitalarios y similares? 
7.8. ¿La institución cuenta con un programa de reciclaje? 
7.9. ¿La institución utiliza algún mecanismo para la reducción o minimización de residuos? 
 
Fuente: Autor, 2021. 
Análisis Auditoría Interna  
 
En el manejo de los residuos por parte de la institución teniendo en cuenta la 
evaluación de 7 criterios como el Plan de gestión integral, infraestructura, recurso humano, 
marco legal, movimiento interno, almacenamiento, plan de contingencia. Se encontró que se 
lleva a cabo un adecuado manejo y una buena gestión interna, teniendo en cuenta que la 
empresa se mantiene al tanto de la normativa ambiental y del cumplimiento de los reportes 
que se deben hacer periódicamente, igualmente sus trabajadores cuentan con la dotación de 
equipo personal necesaria para el cumplimiento de sus actividades. 
 
Plan de mejora 
 
 




Para establecer las mejoras o estrategias pertinentes, se elaboró una matriz DOFA, 
herramienta usada para analizar las debilidades, oportunidades, fortalezas y amenazas de la 
institución y así presentar las estrategias de mejora. 
Tabla 11. Matriz DOFA. 
                  
 FACTORES  







F1. Plan de Gestión integral de 
Residuos Hospitalarios y Similares. 
F2. Política ambiental y sanitaria. 
F3. Sistema de gestión interna y 
externa. 
F4. Comité ambiental. 
F5. Caracterización de los residuos 
y consolidado de los mismos en 
formato RH1. 
F6. Instalaciones físicas óptimas. 
F7. Personal capacitado. 
DEBILIDADES 
D1. No se cuenta con 
programa de reciclaje. 
D2. No se cuentan con 
programa de reducción y 
minimización de residuos. 
D3. Aumento de los costos 
destinados para la 
recolección de residuos 
peligrosos, debido al 
aumento en la generación de 
estos dentro de la institución. 
OPORTUNIDADES  
O1. Reconocimiento a nivel de la 
provincia de Guanentá por 
realizar buenas prácticas 
sanitarias y su compromiso social 
y ambiental. 
O2.  Fortalecimiento en el sector 
ambiental frente a otras 
instituciones de salud, debido a la 
continuidad e implementación del 
PGIRHS 
O3. Capacitaciones con mayor 
frecuencia del personal permitiendo 
una mayor retroalimentación. 
O4. Disminución de la producción 
de los residuos hospitalarios, 
aportando al aumento de la vida útil 
de los rellenos sanitarios. 
ESTRATEGIAS FO: 
F1; O1 Implementar a cabalidad el 
Plan de Gestión Integral de 
Residuos Hospitalarios y Similares 
para llevar a cabo buenas prácticas 
sanitarias y mantener el 
compromiso con la comunidad. 
F2; O2 Mantener el compromiso 
con el medio ambiente, la salud, la 
seguridad y protección de los 
trabajadores y usuarios. 
F4; O4 Formular e implementar un 
plan de minimización de residuos 
incluido en la Gestión interna 
orientado a las áreas donde más se 
generan. 
ESTRATEGIAS DO: 
D1; O2 Orientar al 
fortalecimiento del PGIRHS 
incluyendo un programa de 
uso racional de papel 
incentivando al reciclaje 
D2; O2 Establecer un 
programa de Gestión de 
residuos peligrosos donde se 
contemple la minimización 
de los mismos. 
D3; O4 Orientar al personal 
a la reducción de residuos 
peligrosos como los 
generados en laboratorio y 
odontología y hacer un uso 
eficiente. 
AMENAZAS 
A1. Generación de residuos 
peligrosos y aumento del impacto 
ambiental. 
A2. Sanciones legales por mala 
disposición de residuos 
hospitalarios. 
A3. Instalaciones ineficientes si 
hay un mayor crecimiento de 
residuos por el aumento de la 
atención. 
A4.  Exigencia del mercado del 
sector de la salud. 
ESTRATEGIAS FA: 
F1; A1; A2 Promover programas 
de Gestión ambiental, que permitan 
la reducción y buen manejo de los 
residuos peligrosos, basados en la 
mejora continua. 
F7; A2; A5 Fortalecer las 
campañas de sensibilización y 
capacitación del personal para 
evitar posibles sanciones y multas. 
F3; A4 Ajustar las políticas y la 
Gestión interna de acuerdo a las 
necesidades. 
ESTRATEGIAS DA: 
D3; A1; A2 Promover el uso 
eficiente de los recursos y 
establecer metas coherentes 
con la reducción de los 
residuos. 
D1; D2; A2 Fomentar la 
buena separación de los 
residuos, y al 
aprovechamiento de aquellos 
que pueden ser incorporados 
al ciclo económico. 




Fuente: Autor, 2021. 
9.3. RESULTADO 3. 
Formular estrategias para la mejora teniendo en cuenta aspectos legales, 
ambientales y económicos empleando diagrama de causa-efecto, de manera que se 
presenten alternativas de manejo ambiental para prevenir, mitigar, controlar y corregir 
los posibles impactos ambientales generados en los diferentes procesos llevados a cabo 
por la IPS. Medical Armony Ltda. 
 
 
9.3.1.  Identificación de fuentes generadoras  
 
Para el reconocimiento de fuentes generadoras de residuos de la institución y el tipo 
de residuo que se genera en las diferentes áreas o servicios, se realizó una inspección a cada 
una de las instalaciones físicas de las sedes de Medical Armony Limitada, con lo cual se 
permitió identificar la producción de residuos que se da en cada una y el ponderado de estos. 
En Medical Armony Limitada, se generan en sus procesos de laboratorio y de 
odontología residuos peligrosos, principalmente anatomopatológico, biosanitarios y 
cortopunzantes. En cuanto a los residuos no aprovechables hay generación de papel 
higiénico, servilletas y papel que no puede ser aprovechado, finalmente en cuanto a los 
residuos aprovechables se encuentra la generación de papel impreso producto de las 
operaciones administrativas, carpetas de cartón y cajas.  
Teniendo en cuenta, que la institución no hace aprovechamiento de los residuos 
reciclables, es importante precisar que las cajas que desechan y se encuentran en buen estado, 
son utilizadas para el envío de documentación a las diferentes instituciones que requieren 
esta información. Partiendo de esto a continuación, se visualiza la información referente a la 
A5. Quejas por parte de las 
entidades contratistas por la falta 
de capacitación del personal y 
mala clasificación de los residuos. 




generación que se presenta en cada sede; de la cual se encontró que se generan los siguientes 
residuos por áreas o servicios de la siguiente manera: 
 
 
Tabla 12. Tipos de residuos generados (Sede Principal). 
SEDE PRINCIPAL (Carrera 13 No 14-61) 














































































































































































































































Recepción          X            
Sala de 
espera 
  X       X            
Baños 
usuarios 
    X X                
Consultorio 
rayos X 
  X   X    X            
Toma de 
muestras 
  X   X                
Consultorio 1   X  X X    X            
Consultorio 2   X  X X    X            
Consultorio 3   X  X X    X            
Baño piso 2     X X                





                    
Consultorio 4   X  X X    X            
Consultorio 5   X  X X    X            
Baño piso2     X X                
Baño piso 3     X X                
Laboratorio 
clínico 
  X       X       X     











         X            
Gerencia     X X    X            
Fuente: Autor, 2021. 
Tabla 13. Tipos De Residuos Generados (Sede Ángeles). 
SEDE ANGELES (Carrera 15 No 10-51/53) 















































































































































































































































Recepción           X            
Sala de espera          X            
Consultorio 
Audiología 
         X            
Consultorio 
Ecografía 
     X    X            
Consultorio 1   X   X                
Consultorio 7   X   X    X            








    X X                
Baño Para  
discapacitados  
    X X    X            
Odontología 
General 
  X   X    X  X X X       X 
Odontología 
Especializada 
  X   X    X  X X X       X 
Cocina  X                     
Zona de 
almacenamien




                    








Tabla 14. Tipos De Residuos Generados (Sede CRIMA). 
SEDE CRIMA (Calle 11 14-42) 















































































































































































































































Recepción           X            
Sala de espera          X            
Consultorio 1   X   X    X            
Consultorio 2   X   X    X            
Consultorio 3   X   X    X            
Consultorio 4   X   X    X            





                    
Baño 
administrativo 
    X X                
Baño mixto      X X                
Baño para 
discapacitado 
    X X                
 
Cocina  
X                     
Zona de 
almacenamient




                    
Fuente: Autor, 2021. 








Tabla 15. Tipos De Residuos Generados (Sede Casa Family). 
SEDE Casa Family (Calle 11 15-09) 





































































































































































































































Recepción           X            
Sala de espera          X            
Toma de 
muestras 
  X       X  X  X        
Baño para 
discapacitados  
    X X                
Baño Mujeres      X X                
Baño Hombres      X X                
Área de 
calidad  
         X            
Área de 
contabilidad  
         X            
Zona de 
almacenamient




                    
Fuente: Autor, 2021. 
 
Teniendo en cuenta la anterior información, la producción que se da de los residuos 
en la institución no es muy grande, donde principalmente se generan residuos aprovechables, 
no aprovechables y peligrosos; siendo así como Medical Armony teniendo en cuenta el 




registro de generadores de residuos peligrosos (RESPEL), según el  (Decreto 4741, 2005) en 
el capítulo VI, donde se describe que el pequeño generador, es aquella persona que genera 
residuos peligrosos en una cantidad igual o mayor  10.0 kg/mes y menor a 100 kg/mes; se 
considera que Medical Armony Limitada según esta clasificación es un pequeño generador, 
y para su disposición hace uso de los servicios de dos empresas recolectoras.  
La primera, es la empresa municipal de aseo de El Socorro- SESPA quien es la 
encargada de la recolección de los residuos no aprovechables y los residuos aprovechables 
según el horario de recolección definido por la empresa, donde su disposición final es dada 
en el relleno sanitario. Por otro lado, la segunda empresa contratada es DESCONT, quien se 
encarga de la recolección de los residuos peligrosos, con un horario de recolección de común 
acuerdo dependiendo de las necesidades, y en periodos de 8 días para el área de laboratorio 
clínico y 15 días para el área de odontología, donde su disposición final se da en celda de 
seguridad, en este contrato en especial el valor de la recolección se define de acuerdo a la 
cantidad en kilogramos que se ha generado de estos residuos en el lapso de tiempo; teniendo 
en cuenta esto,  Medical Armony Limitada, se acoge a esta frecuencia de recolección debido 
a que cumple satisfactoriamente con sus necesidades, teniendo en cuenta la producción de 
residuos peligrosos que se da en la institución 
A continuación, se presenta la producción de los residuos en la institución, para ello 
se hizo la revisión de la documentación específicamente de los formularios RH1, donde se 
recopila el pesaje y la producción de los residuos en cada sede mes a mes. Los valores de 
producción dado entre el año 2016 hasta el año 2020 de los residuos se presenta en la Tabla 
16 : 
Tabla 16. Producción de residuos entre el año 2016 al año 2020. 
PRODUCCIÓN DE RESIDUOS DEL AÑO 2016 AL AÑO 2020 
                MEDICAL ARMONY LIMITADA 











2016 2017 2018 2019 2020 
NO 
PELIGROSOS  
Biodegradable  533,5 1185 450 1063 475 741,3 61,78 3706,5 
Reciclable  357 139 233 87 86 180,4 15,03 902 
Inertes 38 6 2 0 131 35,4 2,95 177 
Ordinarios 41 0 0 0 0 8,2 0,68 41 





Biosanitarios  381 490 175 337 333,5 343,3 28,61 1716,5 
Anatomopatológicos 440 536 414 415 316 424,2 35,35 2121 
Cortopunzantes  36 45 23 37 21,5 32,5 2,71 162,5 
residuos Químicos  10 23 1 1 1 7,2 0,6 36 
residuos radiactivos  0 0 0 0 5 1 0,08 5 
TOTAL RESIDUOS AL AÑO 1836,5 2424 1298 1940 1369    
Fuente: Autor, 2021. 
Teniendo en cuenta la información, se presentan las correspondientes gráficas 
referentes a la producción de los residuos no peligrosos y peligrosos comprendido entre el 
año 2016 al año 2020. 
Gráfica 4. Producción residuos no peligrosos. 
 
Gráfica 5.Residuos no peligrosos más generados. 
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Los residuos No Peligrosos generados en la institución están comprendidos por los 
residuos biodegradables, reciclables, inertes y ordinarios, donde según la Gráfica 4 entre los 
años 2016 al 2020 ha habido una generación que ha presentado alzas y bajas, donde los 
residuos ordinarios han llegado a producción 0 desde el año 2017 y se ha presentado una 
mayor generación de los residuos biodegradables teniendo variaciones en los diferentes años, 
con una producción promedio mensual de 61,78 kg siendo el 2017 el año de mayor 
generación y el 2018 el de menor generación de estos residuos como se observa en la Gráfica 
5. 
Gráfica 6.Producción residuos peligrosos. 
 
Gráfica 7. Residuos peligrosos más generados. 
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Los residuos Peligrosos generados en la institución están comprendidos por los 
residuos biosanitarios, anatomopatológicos, cortopunzantes, residuos químicos, residuos 
radioactivos, donde teniendo en cuenta la Gráfica 6 entre los años 2016 al 2020 los residuos 
químicos y radioactivos son los que menos se generan, donde es importante precisar que los 
residuos radioactivos ya no se generan debido a la digitalización a principios del año 2020 
en el servicio de rayos x. Los residuos que más se generan son los residuos 
anatomopatológicos seguido de los biosanitarios, residuos generados en las actividades 
llevadas a cabo en su mayoría en el laboratorio clínico, donde se ha manejado una producción 
semejante que ha ido reduciendo. En el año 2020 se presentó la menor generación de residuos 
anatomopatológicos y la mayor en el año 2017, con una producción promedio mensual de 
35,35 kg. 
9.3.2. Matriz de impacto ambiental  
La matriz de impactos ambientales se elaboró con el fin de identificar los posibles 
impactos generados en todas las actividades y procesos por áreas que se dan en la institución, 
teniendo en cuenta el área operativa, administrativa y asistencial, de manera que la institución 
tenga un referente de los posibles impactos o sea consciente de los riesgos que se pueden 
ocasionar al medio ambiente ya sea de manera directa o indirecta, seguidamente de la 
descripción del aspecto y descripción del posible impacto, se presenta una valoración de 
impacto con la respectiva significancia (1=significativo; 0= no significativo), y con ello se 
presentan las medidas de control existentes y las medidas de control a implementar; estas 
últimas, con el fin de proponer estrategias o programas que ayuden a minimizar o controlar 
los impactos generados. 
Para la elaboración de la matriz de identificación de aspectos y valoración de 
impactos ambientales de Medical Armony Limitada, se tuvo en cuenta desde el proceso legal, 
de facturación, administrativo y de contabilidad, hasta los servicios generales, de apoyo 
diagnóstico, consulta externa y especializada. 
Se encontró una significancia del impacto en cuanto al consumo de papel de oficina, 
lo cual repercuta en el agotamiento de recursos y el agotamiento de la vida útil del relleno 
sanitario; de igual manera se encontró un posible impacto en cuanto al consumo de agua y 
energía para el desarrollo de actividades diarias; teniendo en cuenta este factor en la 




institución se evidencia un alto consumo del servicio de agua y energía, el cual se ve reflejado 
en el costo del servicio mes a mes, para ello se requiere un programa de ahorro y uso eficiente 
tanto de agua como de energía que promueva y motive a los trabajadores a disminuir el 
consumo, implementando buenas prácticas de ahorro, como el desconectar los equipos de 
oficina en horas de descanso como el almuerzo y al finalizar el día laboral y el cerrar bien las 
llaves de los lavamanos.  
Otro recurso que puede verse afectado y en este caso por la generación de residuos 
ya sea peligrosos o no peligrosos, es el recurso suelo y la fauna y flora, los cuales se ven 
contaminado por el aumento de generación, lo cual también genera un agotamiento de la vida 
útil de los rellenos sanitarios. 
Teniendo en cuenta los posibles impactos identificados anteriormente, en la 
Ilustración 5 se propone mediante un diagrama causa-efecto alternativas de manejo 
ambiental que impulsen al cumplimiento de la política ambiental de la institución y a su vez 
al compromiso con la comunidad. (Ver Anexo 6. Matriz de identificación de aspectos y 
valoración de impactos ambientales.) 
Diagrama Causa- Efecto para identificar los impactos y presentar alternativas 
de manejo ambiental enfocadas en la prevención, mitigación control y corrección de 
impactos ambientales. 




















Fuente: Autor, 2021.    
Elaborado en Canva. 
Teniendo en cuenta la información generada producto de la matriz de identificación de 
aspectos y valoración de impactos ambientales, y en conjunto con el diagrama causa- efecto 
representado en la Ilustración 6 se proponen estrategias de manejo ambiental. 
 
Ilustración 6. Estrategias de manejo ambiental. 
 
Fuente: Autor, 2021. 
 
Con la información obtenida anteriormente, tanto de la tabla de producción de 
















































a la gerente de la institución la Doctora Luz Alba Duarte Galvis, el informe técnico 
correspondiente. (Ver  





9.4. RESULTADO 4. 
Diseñar programas y planes de gestión estableciendo un cronograma y un plan 
Financiero detallado, de acuerdo a la información actual para la implementación del 
PGIRS, mediante el cual la IPS Medical Armony Ltda. pueda guiar la planeación de 
recurso humano, técnico y económico. 
 
9.4.1. Diseño de programas faltantes  
Para la inclusión de programas de la gestión integral de residuos, se tuvo en cuenta la 
información obtenida mediante la “Lista de chequeo de los programas, procedimientos y 
actividades de Medical Armony Limitada.” Elaborada anteriormente donde se estableció la 
información teniendo en cuenta la resolución 1164 de 2002, “por la cual se adopta el Manual 
de Procedimientos para la Gestión Integral de los residuos hospitalarios y similares.” (Ver 
Anexo 4. Lista de chequeo de programas, procedimientos y actividades). 
Los resultados obtenidos en la lista de chequeo de los programas, procedimientos y 
actividades arrojaron que, de 20 preguntas que se evaluaron, las cuales se dividieron en dos 
áreas se encontró que la institución no cuenta con un programa de aprovechamiento de 
residuos sólidos, de minimización de residuos. Por lo tanto, en este aspecto la institución 
tiene un cumplimiento del 80%, razón por la cual se hace la inclusión de estos programas 
para complementar la información y por tanto ofrecer un mayor cumplimiento al Plan de 
gestión integral de residuos hospitalarios y similares- PGIRHS, y a su vez apoyar la 
implementación de la política ambiental. 





9.4.1.1. Programa de Aprovechamiento y Minimización de Residuos Sólidos. 
Medical Armony limitada, al no tener un programa de aprovechamiento y 
minimización de residuos sólidos, no ha hecho un aprovechamiento óptimo de los residuos 
reciclables que generan, es así como en pro a la falta de aprovechamiento de residuos 
reciclables que existe actualmente en la institución, se hizo contacto con la empresa ubicada 
en el municipio de El Socorro encargada de hacer aprovechamiento y transformación de 
residuos reciclables y a su vez certificar; siendo esta empresa Madecoplas S.A.S.  
Teniendo en cuenta que Medical Armony Limitada, quiere ser una institución 
comprometida con el medio ambiente y su comunidad; durante la elaboración de la presente 
investigación se realizó el convenio con Madecoplas S.A.S., donde se llegó al acuerdo de 
entregar mensualmente los residuos aprovechables producidos en la institución, y así obtener 
certificación por recolección, tratamiento y disposición final de residuos por parte de esta 
empresa, como se muestra en la Ilustración 7. 
Ilustración 7. Certificado de Recolección, Tratamiento y Disposición Final de Residuos. 
 
Fuente: Medical Armony Limitada, 2021. 
Para el almacenamiento de los residuos aprovechables, se adecuo un sitio en un 
cuarto en buenas condiciones para la preservación, manejo y recolección de los mismos 
como se aprecia en la Ilustración 8. 
Ilustración 8. Almacenamiento y recolección de residuos aprovechables. 





Fuente: Autor, 2021. 
La formulación del “Programa de Aprovechamiento y Minimización de Residuos 
Sólidos” consta de las siguientes fases en cuanto a su estructura: 
Ilustración 9. Estructura del Programa de Aprovechamiento y Minimización de los Residuos Sólidos. 
 
 
Fuente: Autor, 2021. 
 
 
PROGRAMA DE APROVECHAMIENTO Y MINIMIZACIÓN DE LOS RESIDUOS 
SÓLIDOS, PARA LA IMPLEMENTACIÓN DEL PLAN DE GESTIÓN INTEGRAL 
DE RESIDUOS SÓLIDO Y HOSPITALARIOS- PGIRHS  
 
El presente programa tiene como objeto potenciar el aprovechamiento de los residuos 
reciclables al interior de la institución Medical Armony Limitada, donde se permita generar 
PROGRAMA DE 
APROVECHAMIENT
O Y MINIMIZACIÓN 
















una participación activa de todo el talento humano durante el proceso de segregación, a su 
vez se busca promover el desarrollo de actividades encaminadas a la a la disminución de 
residuos y la conciencia fomentando la cultura de separación y clasificación de los residuos. 
 
Objetivo General  
• Elaborar el Programa de aprovechamiento y minimización de residuos sólidos para 
la institución Medical Armony, orientado hacia la implementación del Plan de 
Gestión Integral de Residuos Hospitalarios y Similares. 
Objetivos Específicos  
• Diseñar estrategias para la disminución de residuos y el aprovechamiento de los 
residuos reciclables. 
• Fomentar la separación en la fuente y clasificación de residuos. 
• Capacitar al talento humano semestralmente presentando informes de generación de 
residuos y del aprovechamiento que se ha dado a los mismos. 
 
Metas  
1. Desarrollar y cumplir al 100% las actividades propuestas. 
2. Aprovechar al 100% los residuos reciclables generados dentro de la institución y 
generar un beneficio. 




Se tiene en cuenta: 
𝑁ú𝑚𝑒𝑟𝑜 𝑑𝑒 𝑎𝑐𝑡𝑖𝑣𝑖𝑑𝑎𝑑𝑒𝑠 𝑝𝑙𝑎𝑛𝑡𝑒𝑎𝑑𝑎𝑠 
𝑁ú𝑚𝑒𝑟𝑜 𝑑𝑒 𝑎𝑐𝑡𝑖𝑣𝑖𝑑𝑎𝑑𝑒𝑠 𝑒𝑗𝑒𝑐𝑢𝑡𝑎𝑑𝑎𝑠 
𝑋 100% 





𝐾𝑖𝑙𝑜𝑔𝑟𝑎𝑚𝑜𝑠 𝑑𝑒 𝑟𝑒𝑠𝑖𝑑𝑢𝑜𝑠 𝑎𝑝𝑟𝑜𝑣𝑒𝑐ℎ𝑎𝑑𝑜𝑠  
𝐾𝑖𝑙𝑜𝑔𝑟𝑎𝑚𝑜𝑠 𝑡𝑜𝑡𝑎𝑙 𝑑𝑒 𝑟𝑒𝑠𝑖𝑑𝑢𝑜𝑠 𝑔𝑒𝑛𝑒𝑟𝑎𝑑𝑜𝑠  
𝑋 100% 
 
𝑁ú𝑚𝑒𝑟𝑜 𝑑𝑒 𝑡𝑟𝑎𝑏𝑎𝑗𝑎𝑑𝑜𝑟𝑒𝑠 𝑐𝑎𝑝𝑎𝑐𝑖𝑡𝑎𝑑𝑜𝑠   




Descripción y Estrategias  
El programa de aprovechamiento y minimización de residuos sólidos, busca potenciar 
el aprovechamiento de los residuos mediante el desarrollo de actividades, donde se promueva 
la participación del personal, y de los usuarios gracias a la implementación de campañas, e 
información clave en zonas de alto flujo de personas, teniendo en cuenta que hay generación 
de residuos en todas las áreas de la institución. 
El fomentar una buena segregación de los residuos no solo genera un buen manejo de 
los residuos, si no que contribuye a la minimización y, por tanto, disminución de impactos y 
uso eficiente de los recursos. Teniendo en cuenta que este programa busca promover una 
cultura de conciencia, y generar un beneficio económico mediante al aprovechamiento, 
donde se busca crear un convenio con una institución encargada del manejo y recolección de 
residuos aprovechables como lo son: el plástico, papel limpio, cartón, metal y cualquier 
producto que pueda volver a ser incorporado a un ciclo de vida, mediante la transformación. 
Medical Armony en la actualidad busca salvaguardar al medio ambiente, mediante 
buenas prácticas en su gestión de manejo de residuos, donde se contribuya a la disminución 
de residuos y aprovechamiento, que evite la disposición final del residuo que puede ser 
aprovechado como materia prima y reutilizado, evitando el agotamiento de la vida útil del 
relleno sanitario y posterior contaminación al medio. 
Teniendo en cuenta la anterior, el presente documento basa su temática 
primicialmente en los siguientes conceptos: 




-Reducir: Es la manera de prevenir la generación de residuos en gran cantidad y 
minimizar la peligrosidad y el impacto al medio, evitando la generación de basura e 
innecesaria. 
-Reciclar: Es el proceso en el cual se aprovecha y se recupera un producto ya 
utilizado, para generar un nuevo producto llevando a cabo una transformación, donde se 
devuelve el potencial y se logra la reincorporación como materia prima en la fabricación de 
nuevos productos. 
 
Desechos que se generan en la institución. 
En el desarrollo de actividades administrativas y asistenciales en Medical Armony 
Limitada se generan los siguientes residuos: 
 
-Residuos No Peligrosos  
• Papel impreso generado en actividades administrativas  
• Carpetas de cartón y plástico, separadores, botellas plásticas de bebidas, vasos de un 
solo uso. 
• Grapas, clips, ganchos metálicos. 
• Papel higiénico, servilletas para secar las manos, papel contaminado con comida. 
• Restos de alimentos producto de la cocina  
 
-Residuos Peligrosos  
• Pilas y baterías que contienen metales pesados  
• Tóner 
• Residuos biosanitarios como guantes, algodones, tapabocas, batas desechables, 
polainas  
• Residuos anatomopatológicos como restos de muestras de análisis del laboratorio 
clínico  




• Residuos cortopunzantes como limas, cuchillas, agujas  
 
Efectos sobre el medio ambiente 
Debido a la generación de residuos sólidos 
• Agotamiento de la vida útil del relleno sanitario  
• Contaminación del recurso suelo 
•  Contaminación del recurso agua  
• Contaminación de aguas subterráneas  
Buenas prácticas sanitarias para aprovechar los residuos  
1. Estructura un sistema de segregación y separación en la fuente. 
2. Conocer el tipo de residuo que se puede aprovechar y como se debe clasificar. 
3. Separar los residuos reciclables dependiendo sus características para una mayor 
eficiencia del proceso. 
4. Ubicación de puntos ecológicos en zonas comunes y de alto flujo de personas.  
5. Tomar el pesaje y registro mensual o cuando se requiera de los residuos reciclables 
generados y entregados a la empresa recolectora que hará el aprovechamiento. 
6. Verificar que el centro de acopio se encuentre y mantenga en condiciones adecuadas. 
7. Señalizar el lugar de acopio o almacenamiento temporal. 
8. Capacitar al talento humano de todas la áreas y servicios. 
  
Actividades  
1. Diseño del formato de seguimiento y aprovechamiento de residuos reciclables 
2. Consolidado de los certificados de aprovechamiento de residuos sólidos  
3. Análisis de indicadores  
4. Capacitaciones y formato de participación con una participación mínima del 80% 
 
Cronograma 
PROGRAMA APROVECHAMIENTO Y MINIMIZACIÓN DE RESIDUOS SÓLIDOS 











1 Diseño del formato de 
seguimiento y 
















de la Gestión 
ambiental de 
la institución. 
1 periodo  
 
2 Consolidado de los 
certificados de 
aprovechamiento de residuos 
sólidos 
1 periodo   
3 Análisis de indicadores 1 periodo  
4 Capacitaciones y formato de 
participación con una 
participación mínima del 80% 
1 periodo   
Fuente: Autor, 2021. 
9.4.2. Cronograma y Plan Financiero para el cumplimiento de la Implementación del 
Plan de Gestión Integral de Residuos Hospitalarios y Similares- PGIRHS 
 
Cronograma 
En la Tabla 17, se definen los tiempos respectivos para la ejecución de las actividades 
establecidas para la llevar a cabo implementación según lo establecido en el Plan de Gestión 
de Residuos Hospitalarios y Similares- PGIRHS, referente proyectado al año 2022. 
Tabla 17. Cronograma de actividades. 
CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES AÑO 2022 
ACTIVIDADES Mes  
ENE FEB MAR ABR MAY JUN JUL AGO SEP OCT NOV DIC 
Consulta de normativa 
vigente y adaptación de 
la misma. 




            
Análisis de las 
actividades, proyectos 
y programas e 
indicadores propuestos 
en el Plan de Gestión 
de Residuos 
            






Inspecciones a sedes 
físicas para tomar 
registro del manejo y 
clasificación dada a los 
residuos. 
            
Mantenimiento del 
centro de acopio, de 
acuerdo a las 
necesidades. 
            
Divulgación a los 
actores involucrados 
sobre los resultados de 
análisis e inspecciones. 
            
Seguimiento y control 
de los programas y 
actividades 
establecidos. 










referente al manejo de 
residuos sólidos en la 
institución y las buenas 
prácticas ambientales. 
            
Ejecución de jornadas 
de capacitación y 
sensibilización  
            
Cambio de canecas de 
basura, haciendo 
cumplimiento al nuevo 
código de colores 
establecido en la 
Resolución 2184 de 
2019. 
            
Monitoreo y 
seguimiento al Plan de 
Gestión Integral de 
Residuos Hospitalarios 
y Similares. 




Responsable de la Gestión Ambiental de la institución. 
Fuente: Autor, 2021. 






Para el planteamiento del presupuesto, se tiene en cuenta información relevante que 
contribuye a una aproximación real de los costos que requiere la institución para la 
implementación del PGIRHS al año 2022. 
Inicialmente, en la Tabla 19, se presenta el presupuesto estimado para que la institución 
implemente el nuevo código de colores establecido en la Resolución  2184 de 2019; donde 
se modifica la resolución 688 de 2016, misma en la que se adoptan disposiciones para el uso 
racional de bolsas y se establece el código de colores; resolución que obedece a su 
cumplimiento para establecimientos de salud al mes de Julio del año 2022. Para este 
presupuesto se tiene en cuenta el ponderado de recipientes existente y el ponderado de 
recipientes requeridos por sede, como se presenta en el Anexo 8. Inventario recipientes 
existentes y requeridos por sede. De allí se tiene la siguiente información: 
Tabla 18. Ponderado total de recipientes 
PONDERADO TOTAL DE RECIPIENTES 
 Verde Blanco Negro Rojo 
Recipientes existentes por sede 43 14 1 29 
Recipientes requeridos por sede 8 41 30 29 
 
Recipientes por comprar 
No se  
requiere 
27 29 No se  
requiere 
Fuente: Autor, 2021. 
Con la anterior información, se tiene el siguiente presupuesto necesario para la compra de 
recipientes; los cuales son requeridos en la institución para el cumplimiento con la 
Resolución 2184 de 2019. Para el cálculo de los faltantes, se tuvo en cuenta la resta de los 
existente y los requeridos como se muestra en la Tabla 18. Ponderado total de recipientes 
Tabla 19. Presupuesto implementación código de colores (Resolución 2184 de 2019). 
Presupuesto para implementación del nuevo código de colores en Medical Armony Ltda. 












Implementación nuevo código de 
colores 
Resolución 2184 de 2019 
 
(Cambio de canecas para 
implementar el nuevo código de 
colores exigido en la norma para 
establecimientos al servicio de la 
salud al año 2022) 
































Fuente: Autor, 2021. 
Teniendo en cuenta lo anterior, la empresa requiere un presupuesto aproximado de 1’960.000 
para la compra de recipientes, gasto que la institución tiene en cuenta para el cumplimiento 
de la resolución, de manera que se adquiera los recipientes en el transcurso del año, según la 
capacidad financiera. 
Así mismo, en la investigación se tiene en cuenta los gastos fijos que tiene la institución en 
cuanto a los elementos de protección personal (EPP), y el consumo de recursos; teniendo en 
cuenta que, en referencia a los EPP, los costos se elevaron debido a la contingencia de la 
pandemia. Dichos costos y cantidades aproximadas, fueron suministrados por la 
administradora; quien se encarga de los movimientos de ingresos y egresos de la bodega. Es 
importante precisar que la institución hace entrega mes a mes a todo el personal, teniendo en 
cuenta las normas de bioseguridad y lo dicho en cuanto a las disposiciones en seguridad y 
salud en el trabajo.  
Finalmente, en referencia a los costos del consumo de recursos, se tuvo en cuenta en la 
investigación los recibos de luz, agua e internet que se llevan en la contabilidad de la 
institución. 
A continuación, se presenta el presupuesto aproximado para los elementos de protección 
personal (EPP) presentados en la Tabla 20. 
Tabla 20. Presupuesto para elementos de protección personal (EPP) anual. 
Presupuesto para Elementos de protección personal (EPP) en Medical Armony Ltda. 
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Fuente: Autor, 2021. 
Teniendo en cuenta lo anterior, la empresa requiere un presupuesto aproximado de 
16’650.000 al año para la compra de elementos de protección personal, de manera que se 




Tabla 21.Presupuesto del consumo de recursos anual. 
Presupuesto para consumo de recursos en Medical Armony Ltda. 
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Fuente: Autor, 2021. 
Teniendo en cuenta lo anterior, la empresa requiere un presupuesto aproximado de 
15’600.000 al año para el pago del servicio de energía, agua e internet, servicios esenciales 
para el funcionamiento de la institución y la prestación de sus servicios. 
Finalmente, en la Tabla 22, se estima el presupuesto anual, siendo este a corto plazo; para la 
implementación del Plan de Gestión Integral de Residuos Hospitalarios y Similares de 
Medica Armony Limitada, donde se planea la actualización e implementación al año 2022, 
teniendo en cuenta las fuentes financieras necesarias con estimaciones respecto a la 
viabilidad económica y financiera con la que cuenta la institución. 




Tabla 22. Presupuesto anual del Plan de Gestión Integral de Residuos Hospitalarios y Similares al año 2022. 
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Fuente: Autor, 2021. 
El presupuesto propuesto anteriormente, es una apreciación de los costos requeridos en un 
lapso de tiempo de 1 año, siendo así un presupuesto a corto plazo, donde se incluye desde la 
revisión de actividades, programas e indicadores, implementación de normativa, 




mantenimiento de áreas de almacenamiento central y el monitoreo y seguimiento del 
PGIRHS, dando como un valor aproximado de $11’755.000 COP.  
Así mismo, es importante precisar que se tiene en cuenta el cambio de canecas, debido a la 
reciente Resolución 2184 de 2019, que tiene como objeto la unificación de los colores de los 
recipientes de segregación en el país, y por la cual todos los generadores de residuos, deben 
acoger y cumplir esta norma; motivo por el cual se incluye en el presupuesto a tener en 
cuenta. Con un valor de $1’960.000 COP. 
La implementación del PGIRHS debe ser llevada a cabo por la persona responsable de la 
gestión ambiental de la institución; quien debe hacerse cargo de la gestión de las 
capacitaciones tanto para el personal que labora como para los usuarios, teniendo en cuenta 
que se puede realizar las capacitaciones con empresas certificadas que apoyen al responsable 
de la gestión ambiental, y de igual manera seguir apoyándose en las capacitaciones brindadas 
por parte de DESCONT, la empresa encargada de la recolección y tratamiento de los residuos 
peligrosos, para así seguir fortaleciendo a todas las partes interesadas.  
9.5. RESULTADO 5. 
Implementar un plan de capacitación y sensibilización, mediante un programa de 
formación y educación ambiental sobre el manejo y disposición de los residuos 
generados en las diferentes áreas y procesos dirigida hacia el personal de la IPS. Medical 
Armony Ltda., de manera que se logre generar un apropiamiento sobre la temática, y 
llevar registro mediante un formulario de participación. 
 
La implementación del Plan de capacitación y sensibilización al talento humano de la 
institución, requiere como primera instancia la aplicación de la encuesta 1, elaborada con el 
fin de obtener el diagnóstico sobre los conocimientos previos que tiene el talento humano y, 
por tanto, la aplicabilidad que se da al manejo de los residuos de manera interna. 
Posteriormente y con base en las debilidades identificadas con el análisis de resultados de la 
encuesta 1, se elaboró la capacitación respectiva por medio de un poster, método usado 
debido a la facilidad del manejo de información y divulgación de la misma, con la cual se 
busca retroalimentar y obtener un impacto positivo, el cual se verá reflejado con la aplicación 




de la encuesta 2. Finalmente, se formula el “Programa de formación y educación ambiental” 
instrumento de apoyo para la institución. 
Con base en lo anterior, se tuvo en cuenta los siguientes aspectos: 
 
Ilustración 10. Fases Plan de capacitación y sensibilización. 
 
Fuente: Autor, 2021.  
9.5.1. Encuesta 1. 
Se aplicó una encuesta para identificar el diagnóstico preliminar sobre la temática de 
la gestión de los residuos sólidos en la institución Medical Armony Limitada, la cual se aplicó 
de manera virtual, haciendo uso de los medios digitales. Donde a partir de 10 preguntas; una 
abierta para conocer a que área o servicio pertenece la persona que diligencia el formato y 
nueve de selección múltiple con única respuesta, donde se quiere identificar el grado de 
conocimiento que tiene el talento humano de la institución en cuanto al manejo que se da de 
los residuos. Para ello se contó con la participación de 37 trabajadores, siendo este el 92.5% 
del total de la población que labora en la empresa en el municipio de El Socorro. 
Para el análisis de los resultados, se elaboró un análisis estadístico a través de las 
respuestas dadas en cada ítem, de manera que se conozca el porcentaje de asertividad. (Ver 
Anexo 9. Encuesta 1 para el diagnóstico. 
9.5.1.1. Resultados de la encuesta 
Se identificó el conocimiento sobre el manejo de la gestión de los residuos sólidos en 
Medical Armony, se elaboró un cuestionario aplicado a 37 trabajadores, de los cuales se 
obtuvo las siguientes respuestas. 
1. ¿A qué área o servicio pertenece de acuerdo a sus funciones? (servicios generales, 
odontología, facturación, recepción, fisioterapia, laboratorio clínico). 








formación y  
educación ambiental"  





Fuente: Autor, 2021. 
Esta pregunta fue orientada para tener conocimiento de la participación activa de los 
trabajadores, teniendo en cuenta que según sus funciones o actividades requieren del 
conocimiento para saber manejar y clasificar correctamente los residuos que generan, y así 
evidenciar la participación e interés de los trabajadores dependiendo el área o servicio al que 
pertenecen.  
2. ¿Qué tipos de residuos genera con más frecuencia según sus funciones en Medical 
Armony? 
Gráfica 9. Resultados residuos que más se generan según las funciones. 
 
Fuente: Autor, 2021. 
Teniendo en cuenta la Gráfica 9, se aprecia que los residuos que más se generan según 
las personas encuestadas y teniendo en cuenta sus funciones son los residuos reciclables o 
aprovechables con un 48,6%, siendo 18 personas, seguido de los residuos peligrosos, 
























3. ¿En qué consiste el “Plan de Gestión Integral de Residuos Hospitalarios y Similares”- 
PGIRHS? 
Gráfica 10. Resultados residuos Plan de Gestión Integral de Residuos Hospitalarios y Similares. 
 
Fuente: Autor, 2021. 
El 86,5% de los encuestados respondió que el Plan de Gestión Integral de Residuos 
Hospitalarios y Similares es una herramienta que permite el adecuado manejo de los residuos 
por los generadores, se involucran aspectos de planeación, diseño y ejecución; siendo esta la 
respuesta correcta con un total de 32 personas que respondieron adecuadamente y 5 personas 
que respondieron erróneamente, evidenciando un conocimiento aceptable frente a esta 
pregunta. 
4. ¿La empresa cuenta con "Plan de Gestión Integral de Residuos Hospitalarios y 
Similares"-PGIRHS? 
Gráfica 11.Resultados  Medical Armony cuenta con un PGIRHS. 
 
Fuente: Autor, 2021. 
El 91,9% de los encuestados siendo esto un total de 34 personas respondió 
acertadamente que la institución Medical Armony, cuenta con el Plan de Gestión de residuos 
Hospitalarios y Similares, un 5,4% siendo 2 personas no tienen conocimiento. El PGIRHS 
de Medical Armony, el cual fue creado en el año 2015 en concordancia con la normativa 




vigente y dando cumplimiento a lo establecido en el Decreto 2676 de 2000 y sus normas 
modificatorias, del Ministerio de ambiente y en concordancia con la Constitución política. 
5. ¿Qué clases de residuos se generan en la institución? 
Gráfica 12. Resultados clases de residuos que genera la institución. 
 
Fuente: Autor, 2021. 
El 59,5% de los encuestados respondió acertadamente, que la institución genera 
residuos reciclables, no aprovechables, biodegradables y peligrosos; teniendo en cuenta que, 
en las actividades administrativas se generan residuos reciclables producto del papel impreso, 
de igual manera se produce residuos no aprovechables provenientes de los baños, residuos 
de envolturas de comida, papel contaminado con comida, los residuos biodegradables 
generados en la cocina que aunque son pocos se tiene un espacio para ellos, y por último, los 
residuos peligroso generados en las actividades del laboratorio clínico, y de odontología. 
6. Teniendo en cuenta el nuevo código de colores para la separación de residuos en la 
fuente (Resolución 2184 de 2019). ¿Cuáles son los colores que se deben implementar 
en Medical Armony Ltda.? 
Gráfica 13. Resultados colores que se deben implementar. 
 
Fuente: Autor, 2021. 




El 91,9% de los encuestados respondieron acertadamente, que los colores que se 
deben implementar teniendo en cuenta la Resolución 2184 de 2019, por la cual se reglamenta 
el nuevo código de colores para la separación en la fuente, son los colores rojo, blanco, verde 
y negro; siendo un total de 34 personas, el otro 8,1%, es decir 3 personas respondieron 
erradamente, teniendo en cuenta que con la nueva normativa el color gris es reemplazado por 
el blanco para la segregación de residuos reciclables. 
7. Los residuos No peligrosos son producidos de manera que no presentan riesgo para 
la salud humana o al medio ambiente. ¿Cuáles de los siguientes pertenece al grupo de 
residuos No peligrosos? 
Gráfica 14.Resultados residuos No peligrosos. 
 
Fuente: Autor, 2021. 
El 86,5% de los encuestados respondieron teniendo en cuenta, que los residuos No 
peligrosos son producidos de manera que no presenta riesgo para la salud humana o al medio 
ambiente, a este grupo pertenece los residuos biodegradables, ordinarios, reciclables e 
inertes, siendo un total de 32 personas que respondieron de manera adecuada a la pregunta; 
y con un 13,5% respondieron de manera errada siendo estos un total de 5 personas. 
8. Los residuos peligrosos son producidos de manera que pueden causar daño a la salud 
humana o al medio ambiente. ¿Cuáles de los siguientes pertenecen al grupo de 
residuos peligrosos?  
Gráfica 15.Resultados residuos Peligrosos. 





Fuente: Autor, 2021. 
El 29,7% de los encuestados siendo un total de 11 personas, respondieron 
acertadamente que teniendo en cuenta que los residuos peligrosos son producidos de manera 
que pueden causar daño a la salud humana o al medio ambiente, a este grupo pertenecen los 
residuos de riesgo infeccioso o de riesgo biológico, residuos químicos y residuos 
radioactivos. En este ítem se evidenció desconocimiento, el cual puede ser producto del no 
interpretar correctamente las respuestas en cuanto a la pregunta. 
9. Los residuos reciclables no se descomponen fácilmente y pueden volver a ser 





Gráfica 16. Resultados residuos Reciclables. 
 
Fuente: Autor, 2021. 




El 86,5% de los encuestados siendo un total de 32 personas respondió que teniendo 
en cuenta que, los residuos reciclables no se descomponen fácilmente y pueden volver a ser 
utilizados en procesos productivos, a este grupo pertenecen los residuos como el papel, 
plástico, vidrio, chatarra y cartón; el otro 13,5% de los encuestados respondió de manera 
errónea. 
10. ¿Cuál es la forma correcta que sigue el sistema de manejo de residuos? 
Gráfica 17. Resultados Sistema de manejo de residuos. 
 
Fuente: Autor, 2021. 
El 37,8% de los encuestados, siendo un total de 14 personas respondieron 
acertadamente que, la secuencia del sistema de manejo de residuos es en el siguiente orden; 
generación, segregación, recolección, transporte interno, almacenamiento temporal y 
finalmente. disposición final; a su vez, se evidencio que el 62,25 de los encuestados 
respondieron erróneamente mostrando un desconocimiento frente a este ítem. 
 
9.5.1.2. Conclusión encuesta 1.  
Teniendo en cuenta los resultados de la encuesta 1, se evidenció un promedio del 73% 
de respuestas correctas en total de toda la encuesta, siendo este un valor bajo, pero aceptable; 
teniendo en cuenta el 100% por lo tanto, se requiere de la capacitación del talento humano 
para mejorar y afianzar la temática del manejo de residuos sólidos en la institución. 
 




9.5.2. Capacitación al talento humano de Medical Armony Limitada. 
Teniendo en cuenta la información obtenida frente a la encuesta 1, donde 
principalmente se busca determinar e identificar el conocimiento que se tiene a cerca de la 
temática del Manejo de residuos sólidos en la institución, y con base en los análisis de los 
resultados, se identificó los temas que requieren ser reforzados y, por tanto, divulgados 
siendo estos los referentes a las definiciones, normativa adoptada por la institución para la 
elaboración del “Plan de Gestión de Residuos Hospitalarios y Similares”, el tipo y 
clasificación de los residuos que se generan en las diferentes actividades y su respectivo 
manejo; considerando la secuencia del sistema de gestión de los mismos; información 
divulgada y socializada con el 100% de los trabajadores mediante un poster informativo. 









Fuente: Autor, 2021. 
A continuación, se presenta el formato de participación de la capacitación, 
diligenciado por parte de los trabajadores de la institución. 
Ilustración 12. Formato de participación Capacitación. 





Fuente: Autor, 2021. 
Ilustración 13. Registro fotográfico asistentes a capacitación. 
  
 
Fuente: Autor, 2021. 
La capacitación presentada al personal de la institución de Medical Armony Limitada,  
se dio de manera que se socializará toda la información de importancia, donde a su vez se 
dio a conocer sobre la investigación del presente trabajo, el objetivo y finalidad, 
posteriormente se hizo entrega de un poster con la información relevante de la temática de 




manejo de residuos sólidos, donde principalmente se presentó definiciones, normativa 
vigente a la cual la institución se acoge en sus funciones, conceptos sobre que es un PGIRHS, 
los tipos de residuos que se generan dentro de la institución y el manejo que se da de los 
mismos. Así mismo la información de la capacitación se entregó de manera virtual, por medio 
del grupo de comunicación manejado internamente; donde se encuentra todo el personal tanto 
asistencial como administrativo para mantenerse en constante comunicación en temas 
referentes a las necesidades de la institución, de igual forma, para dejar registro de 
participación se diligencio el formato de participación que se muestra en la Ilustración 12 y 
el registro fotográfico que se muestra en la Ilustración 13. 
Para complementar, se hizo entrega a los usuarios en la sala de espera y a las 
recepcionistas de cada sede un folleto, el cual contiene información clara y concisa sobre 
cómo es la correcta clasificación según la reciente Resolución 2184 de 2019, como se muestra 
en la Ilustración 14, con el fin de tener un acercamiento con los usuarios como con el personal 
y bridar retroalimentación en el tema, para lograr que los usuarios también pudieran ser 
partícipes. 
Ilustración 14. Folleto correcta clasificación de residuos según Resolución 2184 de 2019. 
 
Ilustración 15. Registro fotográfico entrega información. 





Área de odontología  
 
Área de Recepción 
 
Sala de espera - Usuarios 
 
Área de cuartos de almacenamiento 
 
Fuente: Autor, 2021. 
 
Teniendo en cuenta lo anterior, para verificar la efectividad de la divulgación de esta 
información se elaboró la encuesta 2; misma que contiene preguntas referentes a la misma 
temática (Manejo de los Residuos), y en consecuencia a la información brindada en la 
capacitación realizada al talento humano de la institución. 
 




9.5.3. Encuesta 2. 
Se aplicó una encuesta 2 para determinar el impacto de la capacitación e identificar 
si se logró una retroalimentación en los trabajadores frente a la temática del Manejo de 
Residuos Sólidos, considerando que la encuesta 1 fue realizada activamente por 37 personas, 
siendo esto el 92,5 % de la población objeto. Teniendo en cuenta lo anterior, la capacitación 
se llevó a cabo por medio de un poster que contenía la información relevante, y en lo que se 
evidencio debilidad en los pre saberes, de manera que se capacito al 100% de la población. 
En la encuesta 2, se formuló a partir de 10 preguntas; una abierta para conocer el área 
o servicio al que pertenece el encuestado, y nueve de selección múltiple con única respuesta, 
con lo cual se verifica el aprendizaje e impacto de la capacitación frente a la encuesta 1. Se 
contó con la participación activa nuevamente de los mismos 37 trabajadores, siendo esto el 
92,5% del total de la población que labora en la empresa en el municipio de El Socorro. 
Para el análisis de los resultados, se elaboró un análisis estadístico a través de las 
respuestas dadas en cada ítem, de manera que se conozca el porcentaje de asertividad después 
de la capacitación dada. (Ver  Anexo 10. Encuesta 2 post capacitación.) 
 
9.5.3.1. Resultados de la encuesta 2 
Se identificó el conocimiento sobre el manejo de la gestión de los residuos sólidos en 
Medical Armony, teniendo en cuenta que esta encuesta se aplicó después de la capacitación. 
Se elaboró un cuestionario aplicado a los mismos 37 trabajadores que respondieron la 
encuesta 1, de los cuales se obtuvo las siguientes respuestas. 
De manera que, con la siguiente información se busca analizar el porcentaje de 
respuestas correctas frente a la primera encuesta, donde aún no se había capacitado al 
personal, y se contaba únicamente con el conocimiento personal de cada individuo. 
 
1. ¿A qué área o servicio pertenece de acuerdo a sus funciones? (servicios generales, 
odontología, facturación, recepción, fisioterapia, laboratorio clínico). 
 




Gráfica 18. Resultados área o servicio de trabajadores encuestados. 
 
Fuente: Autor, 2021. 
Esta pregunta se elaboró con el fin de identificar a los mismos trabajadores que 
diligenciaron la encuesta 1, y que por consiguiente se buscaba que diligenciaran la encuesta 
2, siendo las mismas 37 personas encuestadas. 
 
2. ¿Qué normativa reglamenta la Gestión Integral de los Residuos Hospitalarios y 
Similares, y establece competencia a las autoridades sanitarias y ambientales? 
Gráfica 19.Resultados normativa que reglamenta la Gestión Integral de los Residuos Hospitalarios y Similares. 
 
Fuente: Autor, 2021. 
El 83,8% de los encuestados, siendo 31 personas respondieron acertadamente que la 
























establece competencia a las autoridades sanitarias y ambientales, es el Decreto 2676 de 2000, 
norma en la cual Medical Armony se base para elaborar su PGIRHS en el año 2015. 
3. ¿Qué normativa fomenta la cultura ciudadana mediante el régimen del nuevo código 
de colores? 
Gráfica 20. Resultados normativa que fomenta la cultura ciudadana mediante el régimen del nuevo código de colores. 
 
Fuente: Autor, 2021. 
El 97,3% de los encuestados, siendo 36 personas respondió acertadamente que, la 
normativa que fomenta la cultura ciudadana mediante el régimen del nuevo código de 
colores, es la Resolución 2184 de 2019; esta resolución para las instituciones al servicio de 
la salud entra en vigencia a partir de junio del 2022. Por otro lado, solo una persona erro en 
esta pregunta. 
4. Teniendo en cuenta el nuevo código de colores para la separación de residuos en la 
fuente. ¿cuáles son los colores que se deben implementar en Medical Armony Ltda? 
Gráfica 21. Resultados Código de colores. 
 
Fuente: Autor, 2021. 
El 97,5% de los encuestados, siendo 36 personas respondió que teniendo en cuenta el 
nuevo código de colores para la separación de residuos en la fuente Medical Armony debe 




implementar los colores rojo, blanco, verde y negro; colores reglamentados en la Resolución 
2184 de 2019 expedida por el Ministerio de Ambiente. Por otro lado, solo una persona 
respondió erróneamente. 
5. ¿Cuál es la herramienta que permite el manejo adecuado de los residuos por los 
generadores, donde se involucran aspectos de planeación, diseño y ejecución? 
Gráfica 22. Resultados Herramienta que permite el manejo de residuos. 
 
Fuente: Autor, 2021. 
El 94,6% de los encuestados, siendo 35 personas respondieron que, la herramienta 
que permite el manejo adecuado de los residuos por los generadores, donde se involucran 
aspectos de planeación, diseño y ejecución, es el Plan de Gestión Integral de Residuos 
Hospitalarios y Similares; a su vez solo el 5,4% de los encuestados, siendo 2 personas 
respondieron erróneamente.  
6. ¿Medical Armony en cumplimiento de lo establecido en la normativa cuenta con Plan 
de Gestión Integral de Residuos Hospitalarios y Similares-PGIRHS? 
Gráfica 23. Resultados Plan de Gestión Integral de Residuos Hospitalario y Similares de Medical Armony. 
 
Fuente: Autor, 2021. 




El 100% de los encuestados, siendo las 37 personas respondió que, la institución 
Medical Armony cuenta con Plan de Gestión Integral de Residuo Hospitalarios y Similares, 
en cumplimiento con la normativa ya que el PGIRHS fue creado en el año 2015 bajo los 
lineamientos del Decreto 2676 de 2000.  
7. Teniendo en cuenta el Sistema de Gestión de los residuos. ¿Cuál es la secuencia 
correcta? 
Gráfica 24. Resultados secuencia del Sistema de Gestión de los residuos. 
 
Fuente: Autor, 2021. 
El 78,4% de los encuestados, siendo 29 personas respondió acertadamente que la 
secuencia del Sistema de Gestión de los Residuos en Medical Armony es, generación, 
segregación, recolección, transporte interno, almacenamiento temporal y disposición final. 
El 21,6 % de los encuestados, siendo 8 personas respondieron de manera incorrecta. 
8. ¿Cuáles de los siguientes pertenecen al grupo No peligrosos? 
Gráfica 25. Resultados de residuos No peligrosos. 
 
Fuente: Autor, 2021. 
El 94,6% de los encuestados, siendo 35 personas respondió que, los residuos 
biodegradables, ordinarios, reciclables y los inertes, son residuos no peligrosos; teniendo en 




cuenta que los residuos no peligrosos son los producidos por el generador en cualquier lugar 
y en desarrollo de su actividad, de modo que no presenta riesgo para la salud o el medio 
ambiente. Por otro lado, 2 de los encuestados siendo el 5,4% de la población encuestada 
respondió de manera incorrecta. 
9. ¿cuáles de los siguientes pertenece al grupo de Residuos peligrosos? 
Gráfica 26. Resultados residuos peligrosos. 
 
Fuente: Autor, 2021. 
El 54,1% de los encuestados, siendo 20 personas respondió que, los residuos de riesgo 
infeccioso o de riesgo biológico, los residuos químicos y los residuos radioactivos son 
residuos peligrosos, teniendo en cuenta que son aquellos producidos con características 
infecciosas, corrosivas o toxicas las cuales pueden causar daño a la salud humana o al medio 
ambiente, a su vez el 45,9% de los encuestados respondió de manera incorrecta.  
10. ¿Cuáles de los siguientes pertenecen al grupo de los Residuos Reciclables? 
Gráfica 27. Resultados residuos reciclables. 
 
Fuente: Autor, 2021. 




El 88,9% de los encuestados, siendo 32 personas respondió correctamente que, el 
papel, plásticos, vidrio, chatarra y el cartón pertenecen a residuos reciclables; teniendo en 
cuenta que los residuos reciclables son aquellos que no se descomponen fácilmente y pueden 
volver a ser utilizados en procesos productivos como materia prima. Por otro lado, el 11,1% 
siendo 4 personas respondieron de manera incorrecta y 1 persona no dio respuesta a la 
pregunta. 
 
9.5.3.2. Conclusión encuesta 2. 
Teniendo en cuenta los resultados obtenidos en la encuesta 2, se evidenció un 
promedio del 88% de respuestas correctas, mostrando un aumento significativo en el 
porcentaje de asertividad, y comparado con la encuesta 1, se obtuvo una mejoría en cuanto 
al conocimiento de la temática del manejo de residuos sólidos en la institución, de manera 
que, se puede concluir que la capacitación realizada logró su alcance. 
 
 
Comparativo de resultados de las encuestas 1 y 2 
Gráfica 28. Comparativo encuestas (1 y 2). 
 
Teniendo en cuenta la Gráfica 28 se observa que del 100% de las respuestas correctas 
obtenidas en las dos encuestas, se tiene que el 55% de respuestas correctas corresponde a la 
73%, 45%88%, 55%
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encuesta 1 y el 45% corresponde a la encuesta 2, evidenciando una mejoría del 10% entre las 
dos encuestas, verificando la eficiencia de la capacitación. 
9.5.4. Programa de Formación y Educación Ambiental 
La formulación del “Programa de Formación y Educación Ambiental” consta de las 
siguientes fases en cuanto a su estructura: 
 
Ilustración 16. Estructura del Programa de Formación y Educación Ambiental. 
 
Fuente: Autor, 2021. 
 
 
PROGRAMA DE EDUCACIÓN Y FORMACIÓN AMBIENTAL PARA LA 
ADECUADA GESTIÓN DEL PLAN DE GESTIÓN INTEGRAL DE RESIDUOS 
SÓLIDO Y HOSPITALARIOS- PGIRHS  
 
El presente programa tiene como objeto promover el desarrollo y la implementación 
del Plan de Gestión Integral de Residuos Hospitalitos y Similares, donde se promuevan 
conductas y hábitos sustentables que conlleven al buen manejo de residuos sólidos en la 
institución, fomentando la participación activa y enriquecimiento del talento humano. 
Objetivo General  
• Elaborar el Programa de Formación y Educación Ambiental para la institución 
Medical Armony, orientado al desarrollo e implementación del Plan de Gestión 

















Objetivos Específicos  
 
• Diseñar las actividades orientadas para fomentar buenas conductas sanitarias 
enfocadas en el manejo de residuos sólidos en la institución. 
• Diseñar estrategias destinadas hacia la separación en la fuente, clasificación y 
aprovechamiento de los residuos sólidos. 
• Fomentar buenas prácticas ambientales que contribuyan al cumplimiento del Plan de 




1. Desarrollar y cumplir al 100% las actividades propuestas. 
2. Mejorar el manejo de residuos en la institución en un 100%. 




Se tiene en cuenta: 
𝑁ú𝑚𝑒𝑟𝑜 𝑑𝑒 𝑎𝑐𝑡𝑖𝑣𝑖𝑑𝑎𝑑𝑒𝑠 𝑝𝑙𝑎𝑛𝑡𝑒𝑎𝑑𝑎𝑠 
𝑁ú𝑚𝑒𝑟𝑜 𝑑𝑒 𝑎𝑐𝑡𝑖𝑣𝑖𝑑𝑎𝑑𝑒𝑠 𝑒𝑗𝑒𝑐𝑢𝑡𝑎𝑑𝑎𝑠 
𝑋 100% 
 
𝑁ú𝑚𝑒𝑟𝑜 𝑑𝑒 𝐶𝑎𝑛𝑒𝑐𝑎𝑠 𝑠𝑒𝑔𝑟𝑒𝑔𝑎𝑑𝑎𝑠 𝑐𝑜𝑟𝑟𝑒𝑐𝑡𝑎𝑚𝑒𝑛𝑡𝑒 









Descripción y Estrategias  
El programa de educación y formación ambiental, busca el desarrollo de actividades 
que conlleven al buen manejo de los residuos sólidos en la institución Medical Armony Ltda, 
estableciendo elementos claves para el cumplimiento de la Gestión Ambiental y por tanto, 
del compromiso social, asumiendo practicas amigables en las cuales, el talento humano en 
servicio de sus actividades y en cumplimiento a sus funciones, promueva la reducción de 
residuos y mitigación de impactos ambientales que se pueden ocasionar debido a las practicas 
individuales de cada trabajador dentro de la institución; aunque se considere un impacto 
mínimo, se pueden encaminar acciones que prevengan. 
Este documento, propone acciones o pautas de comportamiento a seguir por parte de 
los trabajadores, relacionando aspectos ambientales de importancia que han sido 
identificados, y los cuales acarrean un posible impacto al medio. Las tareas a cumplir 
implican desde la buena segregación y clasificación de residuos, como el ahorro y uso 
eficiente de los recursos de energía, aguay papel. 
Para el desarrollo de actividades, la institución requiere el uso de recursos como lo 
son; iluminación, ventilación, instalaciones eléctricas, uso de equipos electrónicos, 
mobiliario de oficina, papel impreso, consumo de energía y de agua. 
Teniendo en cuenta la anterior, es preciso comprender que el presente programa se 
basa principalmente en tres conceptos claves y básicos, de conocimiento general, siendo estos 
el reducir, reutilizar y reciclar. Considerando esto, se tiene en cuenta los siguientes conceptos: 
-Reducir: Es la manera de prevenir la generación de residuos en gran cantidad y 
minimizar la peligrosidad y el impacto al medio, evitando la generación de basura e 
innecesaria. 
-Reutilizar: Es la acción que conlleva a usar nuevamente un producto o residuo, 
donde debido al reciclaje o a la transformación y creación de un nuevo producto se da un 
nuevo ciclo de vida al producto. 
-Reciclar: Es el proceso en el cual se aprovecha y se recupera un producto ya 
utilizado, para generar un nuevo producto llevando a cabo una transformación, donde se 




devuelve el potencial y se logra la reincorporación como materia prima en la fabricación de 
nuevos productos. 
 
Desechos que se generan en la institución. 
 
-Residuos No Peligrosos  
 
• Papel impreso generado en actividades administrativas  
• Carpetas de cartón y plástico, separadores, botellas plásticas de bebidas, vasos de un 
solo uso. 
• Grapas, clips, ganchos metálicos. 
• Papel higiénico, servilletas para secar las manos, papel contaminado con comida. 
• Restos de alimentos producto de la cocina  
 
-Residuos Peligrosos  
• Pilas y baterías que contienen metales pesados  
• Tóner 
• Residuos biosanitarios como guantes, algodones, tapabocas, batas desechables, 
polainas  
• Residuos anatomopatológicos como restos de muestras de análisis del laboratorio 
clínico  
• Residuos cortopunzantes como limas, cuchillas, agujas  
 
Efectos sobre el medio ambiente 
Debido a la generación de residuos sólidos 
• Agotamiento de la vida útil del relleno sanitario  




• Contaminación del recurso suelo 
•  Contaminación del recurso agua  
• Contaminación de aguas subterráneas  
Debido al consumo de recursos como agua y energía  
• Contaminación del agua por uso de detergentes para limpieza de áreas 
• Agotamiento de recursos naturales  
• Contaminación de la atmosfera por uso ineficiente de la energía. 
 
Buenas prácticas sanitarias para contrarrestar los posibles efectos al 
medio ambiente 
 
Para lograr una reducción de los efectos negativos provocados al medio ambiente, 
se pueden acoger las siguientes medidas preventivas. 
En cuanto al talento humano 
• Poner en práctica los conocimientos acerca del manejo de residuos, su clasificación 
y aprovechamiento de recursos. 
• Tener conciencia sobre el uso eficiente de los recursos. 
• Cumplir con las normas de la institución y acogerse a las normas ambientales 
establecidas y aplicadas en el Plan de Gestión Integral de Residuos Hospitalarios y 
Similares. 
En cuanto al uso de papel 
• Reutilizar el papel reciclable para realizar impresiones. 
• Utilizar el papel por las dos caras y cuando ya no sea necesario reutilizarlo como 
sobres para enviar el correo interno. 
• Hacer uso eficiente del papel, de forma que solo se imprima si es necesario. 
En cuanto al recurso energía  
• Hacer uso eficiente de la energía  




• Aprovechar la luz natural en las áreas abiertas y solo utilizar la artificial si es 
necesario. 
• Hacer limpieza del sistema de iluminación para evitar que la suicidad opaque la 
luminosidad. 
• Apagar y desconectar los equipos de cómputo en horas de descanso, como el 
almuerzo o al finalizar la jornada. 
• Hacer mantenimiento de equipos eléctricos para evitar alzas en el consumo. 
 
En cuanto al recurso agua 
 
• Cerrar bien las llaves cuando ya se ha hecho uso del recurso. 
• Hacer mantenimiento al sistema de fontanería para evitar fugas. 
• Hacer uso eficiente del agua. 
 
Estrategias  
Se busca con capacitaciones y sensibilizaciones hacer la retroalimentación 
respectiva, y fomentar comportamientos responsables, que con lleven al cuidado del medio 
ambiente, de manera que se realicen mínimo una vez al semestre, siendo dos veces al año; 
direccionadas por el profesional encargado del Sistema de Gestión de la institución.  
 
Actividades  
1. Gestión Integral de Residuos 
2. Ahorro y uso eficiente del agua  
3. Ahorro y uso eficiente de la energía  
4. Aprovechamiento de residuos Sólidos   
 
 





PROGRAMA DE EDUCACIÓN Y FORMACIÓN AMBIENTAL 
CRONOGRAMA  






















de la Gestión 
ambiental de 
la institución. 
1 periodo  
 
2 Gestión Integral de 
Residuos 
1 periodo  
3 Gestión Integral de 
Residuos 
1 periodo  
4 Gestión Integral de 
Residuos 
1 periodo  





















1. Medical Armony según la valoración obtenida mediante la lista de verificación, 
cumple en un 79% con los objetivos propuestos en el Plan de Gestión de Residuos 
Hospitalarios y Similares, elaborado en el año 2016 por la institución,  donde para 
complementar la información y obtener el diagnosticó se encontró en cuanto al 
manejo actual de residuos un  cumplimiento del 100% en  la dotación y equipo, y la 
infraestructura; porcentajes valorados de acuerdo a la lista de chequeo realizada y a 
lo evidenciado en las instalaciones físicas. 
 
2. Teniendo en cuenta la Resolución 1164 de 2000 utilizada para la verificación de 
programas, procedimientos y actividades, se identificó un cumplimiento de 80% 
debido a que la entidad no cuenta con programa de aprovechamiento y minimización 
de residuos sólidos, programa incluido en el Manual presentado en la resolución, el 
cual contribuye en la gestión integral; a su vez, para la revisión se complementó la 
información con una auditoría interna que evaluó la gestión de residuos en la 
institución, donde se encontró no conformidad respecto a que la institución no cuenta 
con un presupuesto para la ejecución del Plan de Gestión Integral, programa de 
reciclaje y de minimización de residuos, mejoras a tener en cuenta a implementar. 
 
3. Medical Armony entre los años 2016 al 2020 ha tenido una mayor generación de 
residuos biodegradables en cuanto a los residuos no peligrosos, con una producción 
promedio mensual de 61,78 kg, y en cuanto a los residuos peligrosos con un promedio 
mensual de 35,35 kg de residuos anatomopatológicos, donde teniendo en cuenta estos 
datos y la generación de los residuos se estableció la valoración de impactos donde 
se encontró posibles efectos como el agotamiento de la vida útil del relleno sanitario, 
el agotamiento de recursos, la contaminación del suelo y del agua, producto de las 
actividades desarrolladas dentro de la institución. 
 




4. De acuerdo a los resultados obtenidos en la lista de chequeo de los programas, 
procedimientos y actividades se evidenció que la institución no cuenta con programa 
de aprovechamiento y minimización de residuos sólidos, por lo cual se realizó la 
formulación de dicho programa con el fin de que la institución lo acoja y así promueva 
el desarrollo de actividades encaminadas a la disminución de los residuos y el 
aprovechamiento, fomentando la cultura de la separación y clasificación adecuada de 
los residuos, de forma que la institución implemente a cabalidad el Plan de Gestión 
Integral de Residuos Hospitalarios y Similares, mediante las actividades programadas 
y de acuerdo a su capacidad económica y financiera. 
 
5. La aplicación de la campaña de capacitación y sensibilización evidenció la 
importancia de su desarrollo, puesto que según los resultados obtenidos en la encuesta 
1, aplicada para obtener un diagnóstico preliminar e identificar las deficiencias, se 
obtuvo un promedio del 73% de respuestas correctas a las preguntas, siendo este un 
valor aceptable pero bajo; mientras que en la encuesta 2, realizada posterior a la 
capacitación se obtuvo un promedio del 88% de respuestas correctas, siendo un 
porcentaje más aceptable mostrando la mejoría en la temática del manejo de residuos 















1. Se recomienda a la institución tener en cuenta el establecer horarios para realizar la 
recolección interna de los residuos sólidos, teniendo en cuenta que esto ayuda a la 
mejora de la organización y contribuye al control del manejo de residuos, y, por 
tanto, a la mejora continua de la Gestión de residuos. 
 
2. Medical Armony, aunque cuenta con un buen manejo de los residuos sólidos dentro 
de la institución, lo cual implica la infraestructura, el movimiento interno, y 
almacenamiento; se recomienda analizar periódicamente indicadores para obtener 
información relevante en cuanto al manejo de los residuos, su disposición y mejoras 
requeridas de acuerdo a las necesidades existentes. 
 
3. Se recomienda a los funcionarios de la institución hacer un uso eficiente de los 
recursos, donde se implementen buenas prácticas como el ahorro de energía, ahorro 
de agua, mediante estrategias de fácil práctica que contribuyan a la disminución o el 
control del consumo. 
 
4. Se recomienda a la institución llevar a cabo la ejecución del Programa de 
Aprovechamiento y Minimización de Residuos Sólidos, con el cual se busca 
potenciar el aprovechamiento de los residuos generados, mediante el desarrollo de 
actividades que promuevan la participación del personal, y de los usuarios gracias a 
la implementación de campañas y sensibilizaciones. 
 
5. Se recomienda la implementación de campañas de sensibilización con cierto periodo 
de frecuencia, de manera que se retroalimente a los trabajadores en las diferentes 
temáticas que contribuyan a la aplicación de buenas prácticas sanitarias, y, por tanto, 
a la implementación del Plan de Gestión de residuos Hospitalarios y Similares de la 
institución. 
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Anexo 1. Lista de verificación evaluación de objetivos PGIRHS. 
Lista de verificación para la evaluación de objetivos del PGIRHS 
de Medical Armony Ltda. 
 





Criterio Evaluación  










Establecer un diagnóstico de 
la situación actual frente a la 
caracterización y generación 
y manejo de los residuos 








  La institución incluye en el 
PGIRHS definiciones, 
clasificación de los residuos en 
Colombia y en Medical, 
formato de etiquetado y 
señalización de recipientes y 
contenedores, forma de 
almacenamiento temporal y 
descripción de los mismos, 
rutas y horarios de recolección, 
a su vez se encuentra la 
información referente a la 
caracterización cualitativa y 
cuantitativa de los residuos, 
diligenciando los formularios 
RH1 donde se deja registro de 
los residuos generados mes a 
mes, y finalmente el ponderado 
del total de producción 
semestral; información que 
permite identificar cual es el 
residuo que más se genera en 
las sedes. 
2  
Establecer indicadores de 
gestión interna para el manejo 




  La institución estructuró su 
PGIRHS basado en dos 
componentes, la gestión interna 
y la gestión externa, donde en 
cuanto a los indicadores de 
destinación se encuentran los 
siguientes: 
-(IDI) Indicador de destinación 
para incineración. 
-(IDE) Indicador de 
destinación a esterilización de 
alta eficiencia. 




-(IDR) Indicador de 
destinación para reciclaje. 
-(IDRS) Indicador de 
destinación para relleno 
sanitario. 
Estos indicadores se manejan 
en el formato llamado 
“consolidado de indicadores de 
Gestión Interna” donde se deja 
registro de porcentajes en 
periodos semestrales. 
3  
Dar cumplimiento a la 
legislación vigente para la 
gestión integral de residuos 






  Medical Armony rige el 
manejo de los residuos 
hospitalarios por los principios 
básicos de bioseguridad, 
gestión integral, minimización 
en la generación, cultura de la 
no basura, precaución y 
prevención que se encuentra en 
el Decreto 351 de 2014, así 
mismo se acoge a lo 
establecido en el decreto 2676 
de 2000 donde se reglamenta la 
gestión de los residuos, y a sus 
normas modificatoria por parte 
del ministerio de Salud y 
Medio Ambiente en 
concordancia con la 
Constitución Nacional. 
4  
Describir los programas, 
procedimientos y actividades 
a seguir durante las diferentes 
etapas del manejo de los 






  El PGIRHS cuenta con: 
-Programa de diseño de rutas 
de recolección y transporte de 
residuos. 
-Procedimiento para la 
ejecución y puesta en marcha 
de la ruta sanitaria  
-Programa de tratamiento y 
desactivación de residuos 
hospitalarios  
-Programa de bioseguridad 
-Programa de formación  
-Plan de contingencia del 
PGIRHS  
 
5 Establecer las 





 La institución en el manejo del 
componente de Gestión 




uno de los actores 
involucrados en la cadena de 




Interna, diseño el comité 
ambiental conformado por un 
grupo administrativo, siendo 
estos parte del   personal de la 
institución, cuyos cargos están 
relacionados con el manejo de 
residuos, de manera que este 
comité ambiental se encuentra 
reportado ante la Corporación 
Autónoma de Santander 
(CAS). 
Se cuenta con las funciones del 
comité y responsabilidades de 
los representantes o 
coordinadores  
6 Formular un plan de 
capacitación y sensibilización 
que permita el apropiamiento 
de los procedimientos 
relacionados con el manejo 




 Medical Armony cuenta con el 
“Programa de Formación y 
Educación” donde se 
contemplan estrategias y 
metodologías de capacitación 
de forma teórica dirigida a todo 
el personal de la institución, 
aquí se maneja el “Cronograma 
de Capacitaciones de Gestión 
Ambiental” donde se 
programan actividades a 
realizar en un determinado 
tiempo. Aunque no se 
encuentra registro de la 
formulación como tal del plan 
y las capacitaciones dentro del 
PGIRS. 
Se cuenta con capacitaciones 
donde DESCONT ofrece 
charlas sobre las normativas 
vigentes, cambios o 
modificaciones que se 
presentan  
7 Dar a conocer los planes de 
contingencia y emergencia 








En el PGIRHS se encuentran 
planteados los planes de 
contingencia, pero no se 
evidencia capacitación o 
divulgación de la información 
respecto a ello. 
Fuente: Autor, 2021. 
 




Anexo 2. Lista de chequeo diagnóstico actual del manejo de residuos. 
 
Lista de chequeo para el diagnóstico actual del manejo de residuos dado en Medical 
Armony Ltda. 
 




Identificar el diagnóstico actual del manejo de los residuos en Medical Armony 
Ltda. 
 
Instrucción de verificación 
Cumplimiento  
Observaciones SI NO 
INFRAESTRUCTURA    
1.1. ¿La Institución cuenta con un espacio 
para el almacenamiento como, una zona de 
almacenamiento, armarios para uso 
exclusivo de residuos? 
 
X 
 Se cuenta con una zona de almacenamiento 
temporal en cada sede. 
1.2. ¿Dentro del área de almacenamiento 
central se cuenta con espacios separados 




1.3. ¿Las áreas de almacenamiento se 
encuentran debidamente separadas entre 




1.4. ¿las áreas dispuestas al 
almacenamiento central se encuentran 
debidamente señalizadas?  
X   
1.5. ¿El área de almacenamiento central es 
un lugar cubierto para la protección de 
aguas lluvias y de sol, siendo de fácil 




1.6. ¿El área de almacenamiento cuenta 
con equipo de extinción de incendios? 
X   
RECURSO HUMANO    
2.1. ¿Se cuenta con una o varias personas 
responsables de cumplir las funciones de 




2.2. ¿El recurso humano que cumple la 
función de manejo de residuos cuenta con 
la capacitación y conocimiento de 




2.3. ¿El recurso humano realiza el pesaje y 
clasificación en un formato especifico, 
donde se pueda conocer cuál es la 








2.4. ¿El personal encargado de los residuos 
verifica que se mantengan los parámetros 
como llenado de bolsa, humedad y 






El personal encargado del manejo de 
residuos no realiza rutinariamente la 
revisión de parámetros. 
2.5. ¿El personal encargado cuenta con un 
horario de recolección y limpieza de áreas 
establecido por la institución? 
  
X 
El personal realiza la recolección de 
residuos y limpieza de áreas finalizando la 
jornada laboral. 
DOTACIÓN Y EQUIPO    
3.1. ¿El personal cuenta con los elementos 




3.2. ¿Se cuenta con recipientes adecuados 
y seguros para almacenar los residuos 
peligrosos?  
X   
3.3. ¿Se cue 
nta con disposición de bolsas y la debida 
rotulación de las canecas? 
X   
3.4. ¿El personal cuenta con los elementos 
de desinfección necesarios? 
X   
ACTIVIDAD ADMINISTRATIVA   
4.1. ¿Existe ruta sanitaria y se encuentra 
plenamente señalizada? 
X   
4.2. ¿Se cuentan con horarios establecidos 
para realizar la recolección interna de 
residuos y transportarlos al 
almacenamiento temporal o central? 
  
X 
La recolección de residuos se realiza en el 
momento del aseo general llevado a cabo 
al final de la jornada laboral. 
4.3. ¿El personal conoce y está capacitado 
en las normas de manejo de residuos 




4.4. ¿Se implementa correctamente el 
código de colores establecido en el 
PGIRHS? 
X   
4.5. ¿Se cuenta con Plan de contingencia y 
emergencia? 
X   
4.6. ¿La institución cuenta con las hojas de 
seguridad de las sustancias peligrosas 
usadas en la institución? 
  
X 
No se cuenta con el registro o elaboración 
de las hojas de seguridad de las sustancias 
peligrosas que se manejan. 
4.7. ¿La institución cuenta con evaluación 
de impactos ambientales? 
 X No se cuenta con el registro o elaboración 
de la evaluación de impactos ambientales. 
VERIFICACIÓN DE REQUISITOS    
5.1. ¿Existe registro de soportes de 








5.2. ¿Cuenta con Actas de Comité de 








Se cuenta con algunos indicadores, pero no 
se realiza el análisis respectivo. 
5.4. ¿Se realiza el reporte semestral de los 
formatos RH1? 
X   
OBSERVACIONES GENERALES  
-Se recomienda a la institución la elaboración y socialización de las hojas de seguridad de las sustancias químicas 
usadas en las diferentes áreas, ya que con ello no solo se mantiene informado al personal sobre los riesgos de 
cada sustancia manejada, sino también el cómo actuar ante cualquier situación de emergencia al contacto 
indebido. 
A su vez, es necesario y se recomienda la elaboración de la evaluación de impactos ambientales, herramienta 
útil para determinar o estimar el impacto ambiental ocasionado producto de las diferentes actividades que se 
llevan a cabo, y así formular estrategias que ayuden a controlar, y mitigar los impactos adversos ocasionados al 
medio ambiente. 
 
-Se recomienda para una mayor organización de la institución en sus procesos el establecer horarios para la 
recolección interna de los residuos.  















Anexo 3. Informe Técnico del diagnóstico inicial del PGIRHS. 
INFORME TÉCNICO DIAGNÓSTICO INICIAL DEL “PLAN DE GESTIÓN 
INTEGRAL DE RESIDUOS HOSPITALARIOS Y SIMILARES”. 
Medical Armony Limitada. 
 
29 de Marzo de 2021  
Socorro, Santander  
 
Asunto: Reporte técnico del diagnóstico del “Plan de Gestión Integral de Residuos 
Hospitalarios y Similares” de Medical Armony Ltda. 
 
Dra. Luz Alba Duarte Galvis  
Gerente  
MEDICAL ARMONY LTDA. 
 
 
Exposición de los hechos. 
Teniendo en cuenta la revisión realizada al Plan de Gestión Integral de Residuos 
Hospitalarios y Similares (PGIRHS) de la institución MEDICAL ARMONY LIMITADA, 
acorde a lo establecido y basado en la revisión del documento físico y anexos a este, se inició 
el desarrollo del diagnóstico inicial de la situación en cuanto al manejo, clasificación y 
manipulación de los residuos llevado a cabo de acuerdo a la gestión interna descrita y optada 
por la institución, donde de acuerdo a los objetivos planteados en este documento elaborado 
en el año 2016, se tomó la iniciativa de hacer la respectiva verificación del diagnóstico y 
evaluación de objetivos en el mes de marzo del año en curso, con el fin de obtener el análisis 
correspondiente para conocer el grado de cumplimiento de estos teniendo en cuenta 
únicamente lo establecido en el documento y los resultados o desarrollo descritos en él. 
 
Análisis. 
Se realizó una revisión de documentación física y digital, esto para obtener la mayor 
información disponible y conocer como es el manejo de los residuos, definiciones, programas 
y planes, descripciones de procesos y actividades llevadas a cabo dentro de la institución, 
información que conlleva a tener un indicio de cómo es el manejo internamente y que tanto 
se cumple según lo propuesto en el documento y su implementación. 
 
 





En la revisión del PGIRHS se encontró que en cuanto a los objetivos propuestos por la 
empresa en el documento se cumple en un 79%, valor obtenido a partir de una lista de 
verificación utilizada para tener una apreciación, donde se verifica el cumplimiento de 
seguidamente se elaboró el diagnóstico del manejo de residuos, mediante una lista de 
chequeo donde se evaluaron 5 ítems o temas de importancia.  
 
Recomendaciones y conclusiones. 
Se recomienda a la institución realizar capacitaciones con cierta frecuencia, lo cual permita a 
los trabajadores tener mayor conocimiento de los procesos que se manejan en la empresa y se 
permita afianzar conocimientos mediante la socialización del PGIRHS.  
Con base a la información obtenida en la lista de chequeo se recomienda la elaboración y 
socialización de las hojas de seguridad de las sustancias químicas usadas en las diferentes 
áreas, información que permite al personal conocer sobre los riesgos de cada sustancia 
manejada y el cómo actuar ante una situación de emergencia al contacto indebido. Así mismo 
se recomienda la elaboración de la evaluación de impactos ambientales, herramienta útil para 
determinar o estimar el impacto ambiental que se ocasiona debido a las diferentes actividades 
que se llevan a cabo, y así formular estrategias que ayuden a controlar, y mitigar los impactos 
adversos ocasionados al medio ambiente. 
 







Leidy Rocio Plata Gutierrez 
 
Estudiante Ingeniería Ambiental 









Anexo 4. Lista de chequeo de programas, procedimientos y actividades 
 
Lista de chequeo de los programas, procedimientos y actividades de Medical Armony 
Limitada. 
. 





Identificar el manejo de los programas, procedimientos y actividades establecidos 































PROGRAMAS Y PLANES CONTENIDOS DENTRO DEL PGIRHS 
1.1. ¿El PGIRHS cuenta con programa de 
segregación en la fuente de residuos? 
 
X 
   
1.2. ¿Se cuenta con programa de 
minimización de residuos? 
 X   
1.3. ¿Se cuenta con programa de educación 
ambiental y sanitario? 
X    
1.4. ¿Se cuenta con programa de separación y 
transporte? 
X    
1.5. ¿Se cuenta con programa de recuperación 
y aprovechamiento? 
 X  La institución no maneja programa 
de aprovechamiento, solo se maneja 
la separación del reciclaje para que 
personas externas como recicladores, 
hagan uso y aprovechen este recurso.  
1.6. ¿Se cuenta con programa de tratamiento y 
desactivación de residuos? 
X    
1.7. ¿Se cuenta con programa de 
bioseguridad? 
X    
1.8. ¿Se cuenta con programa de monitoreo 
del PGIRHS y su gestión interna? 
X    
1.9. ¿Se cuenta con plan de contingencia? X    
1.10. ¿Se cuenta con plan de control de 
plagas? 
X    




PROCESOS, PORCEDIMIENTOS Y ACTIVIDADES 
2.1. ¿Se tiene establecidos los tipos de 
residuos y con ello como es el procedimiento 
para la desactivación y disposición final? 
X    
2.2. ¿Se cuenta con la descripción de la 
desactivación de los residuos hospitalarios? 
X    
2.3. ¿Se describe a quien son entregados los 
residuos o quien es su gestor para el proceso 
de desactivación y disposición final? 
X    
2.4. ¿Se conoce que tipo de tratamiento recibe 
cada clase de residuo y como es su 
disposición final? 
X    
2.5. ¿Se establece el tipo de contenedor o 
recipiente que se debe usar con cada tipo de 
residuo? 
X    
2.6. ¿Se conoce las características que deben 
tener los recipientes y bolsas y su capacidad 
máxima? 
X    
2.7. ¿Se tiene definido como es el 
procedimiento de recolección interna de la 
institución? 
X    
2.7. ¿Se tiene definido el procedimiento para 
el buen uso de recipientes rígidos para 
residuos cortopunzantes y su correcta forma 
de uso? 
X    
2.8. ¿Se tiene definido el proceso de 
rotulación, y señalización de los recipientes? 
X    
2.9 ¿Se cuenta con procedimiento para la 
ejecución y puesta en marcha de la ruta 
sanitaria? 
X    
2.10. ¿Se describen las actividades realizadas 
para el manejo de los residuos en las áreas? 
X    
OBSERVACIONES GENERALES 
En general se observa un buen planteamiento de programas, procesos, procedimientos y actividades, los 
cuales de describen y se especifican teóricamente en aspectos de importancia y relevantes para el buen 
manejo y segregación de los residuos dentro de la institución, teniendo en cuenta agentes internos y 
externos. 








Anexo 5. Formato de Auditoría interna. 
Auditoría Interna para evaluar el movimiento interno de los residuos, la segregación 
en la fuente y el almacenamiento temporal. 
 
FORMATO DE AUDITORÍA INTERNA DEL MANEJO Y GESTIÓN DE LOS RESIDUOS 
HOSPITALARIOS Y SIMILARES. 
Responsable auditoría LEIDY ROCIO PLATA GUTIERREZ Fecha: 
Representante 
empresa 
































PLAN DE GESTIÓN INTEGRAL   
1.1. ¿La institución lleva a cabo la 
implementación del PGIRHS? 
 
X 
   
1.2. ¿El plan de Gestión Integral de Residuos 
desarrolla las actividades contempladas en la 
Resolución 1164 de 2002 en su numeral 8? 
 
X 
   
1.3. ¿La institución cuenta con comité 
ambiental de gestión de residuos, se encuentra 
su estructura organizacional y las respectivas 




   
1.4. ¿Cuentan con protocolos de limpieza y 
desinfección de áreas de almacenamiento, 
recipientes,  
X    
1.5. ¿Cuentan con contratos al día con 
empresas de aseo autorizadas para 
recolección, tratamiento y disposición final de 
los residuos? 
X    
1.6. ¿cuentan con contrato al día con empresa 
encargada de los residuos infecciosos o de 
riesgo biológico y su tratamiento y 
desactivación? 
X    
1.7. ¿La institución tiene establecido un 
presupuesto y se encuentra incluido en su plan 
de gestión integral de residuos hospitalarios y 
similares? 
 X  No se cuenta con un presupuesto 
establecido, se va utilizando el 
recurso que se va requiriendo a partir 
de las necesidades. 
1.8. ¿Se cuenta con todos los certificados de 
tratamiento y disposición final entregados por 
parte de la empresa encargada? 
X   DESCONT hace entrega de un 
certificado de recolección, 




tratamiento y disposición final de 
residuos mensualmente. 
1.9. ¿La institución a tramitado o cuenta con 
permiso de vertimiento de residuos líquidos? 
  X No se requiere debido a que los 
vertimientos que se hacen son 
directamente al sistema de 
alcantarillado. 
1.10. ¿La institución realiza auditorías 
internas para verificar el manejo de residuos, 
programas y funciones, y con ello se realiza 
mejoramiento continuo de sus actividades? 
 
X 
   
1.11. ¿La institución realiza interventorías 
externas de los servicios contratados para el 
manejo de los residuos producidos?  
 
X 
   
1.12. ¿La institución elabora y presenta 
informes de gestión con cierta periodicidad 
requeridos por la autoridad sanitaria? 
X   La institución entrega reportes del 
formulario RH1 por semestres a la 
Corporación Autónoma Regional de 
Santander- CAS 
1.13. ¿Se elaboran capacitación a los 
trabajadores?  
X   DESCONT realiza capacitaciones  
1.14. ¿Cuenta con cronograma de 
actividades? 
X    
INFRAESTRUCTURA FÍSICA  
2.1. ¿Cumple con las áreas correspondientes y 
en buenas condiciones para el 
almacenamiento temporal de los residuos? 
X    
2.2. ¿Cumple con la separación de áreas de 
manera física y sanitaria, de forma que el 
almacenamiento sea seguro? 
X    
2.3. ¿Cumple con las especificaciones 
sanitarias el área de almacenamiento temporal 
o central? 
X    
RECURSO HUMANO  
3.1. ¿Se cuenta con personal responsable e 
idóneo para cumplir con las actividades de 
limpieza, recolección y desinfección de áreas 
donde se genera residuos peligrosos como 
laboratorio u odontología? 
X    
3.2. ¿El recurso humano de la institución ha 
sido capacitado y conoce los procesos para el 
tratamiento de los residuos? 
X    
3.3. ¿La institución cuenta con programa de 
Salud Ocupacional? 
X    
MARCO LEGAL 




4.1. ¿La institución cuenta con Licencia 
Ambiental? 
  X  
4.2. ¿La institución cuenta con Permiso de 
vertimiento  
  X No se requiere debido a que los 
vertimientos que se hacen son 
directamente al sistema de 
alcantarillado. 
4.3. ¿La institución cuenta con Permiso de 
emisiones atmosféricas? 
  X No se requiere, no se realizan 
emisiones atmosféricas que requieran 
permiso. 
MOVIMIENTO INTERNO  
5.1. ¿Se realiza un adecuado manejo y 
separación de los residuos de acuerdo a sus 
características físicas y propiedades? 
X    
5.2. ¿Los recipientes cumplen con las 
especificaciones técnicas, como señalización 
y cumplimiento del código de colores según 
la norma? 
X    
5.3. ¿Las bolsas cumplen con el código de 
colores y características según la norma? 
X    
5.4. ¿Se realiza desactivación y/o tratamiento 
de residuos peligrosos? 
X   La empresa contratada es 
DESCONT. 
5.5. ¿Se cuenta con rutas sanitarias, 
frecuencia de recolección? 
X    
ALMACENAMIENTO  
6.1. ¿La institución cuenta con cuarto de 
almacenamiento central cumpliendo con las 
especificaciones de la normativa vigente 
(separación física, señalización, limpieza, 
drenaje, extintor, sistema de pesaje, 
ventilación e iluminación) 
 
X 
   
6.2. ¿Se cuenta con recipientes adecuados de 
acuerdo al tipo de residuos? 
X    
6.3. ¿Los recipientes se encuentran rotulados 
de acuerdo al tipo de residuo? 
X    
6.4. ¿Se cuenta con protocolo para el manejo 
de residuos peligrosos? 
X    
6.5. ¿Cuenta con protocolo para el manejo de 
residuos radioactivos? 
  X No se manejan residuos radiactivos. 
PLAN DE CONTINGENCIA  




7.1. ¿La institución cuenta con programa de 
Salud Ocupacional? 
X    
7.2. ¿Se cuenta con un respectivo 
procedimiento para respuesta de accidentes de 
trabajo? 
X   Se tiene Formato y en estos casos se 
avisa inmediatamente a la ARL. 
7.3. ¿La institución dota con equipo de 
protección personal (EPP) al personal? 
X    
7.4. ¿El personal usa correctamente los 
elementos de protección personal según las 
necesidades de sus condiciones de trabajo? 
X    
7.5. ¿La institución cuenta con programa de 
inmunización y exámenes; el personal 
encargado de la recolección y manejo de los 
residuos cuenta con esquema básico de 
vacunación (Hepatitis B y Tétanos)? 
 
X 
   
7.6. ¿El plan de contingencia establece las 
medidas de emergencia para eventos como 
sismo, inundación, incendio, derrames, rotura 
de bolsas, etc.? 
X    
7.7. ¿Se realiza el diligenciamiento correcto 
del Formato RH1?  
X    
7.8. ¿La institución cuenta con un programa 
de reciclaje? 
 X  No se cuenta, pero se hace la 
separación para que las personas 
externas a la empresa que hacen 
recolección de reciclaje como los 
recicladores hagan aprovechamiento 
de este recurso. 
7.9. ¿La institución utiliza algún mecanismo 
para la reducción o minimización de 
residuos? 
 X  No se utiliza ningún mecanismo de 
reducción, se hace constante llamado 
al personal a tener un buen y 
eficiente uso de los recursos. 
7.10. ¿La institución cuenta con indicadores 
de Gestión interna, los diligencia 
adecuadamente con consolidado mensual y 
disponible para la Autoridad ambiental? 
 
X 
   
RECOMENDACIONES 
Teniendo en cuenta los anteriores criterios de evaluación se tiene que: 
 
Se encuentra el no cumplimiento de los criterios 1.7, 7.8 y 7.9. 
 
Fuente: Autor, 2021. 
 
 




Anexo 6. Matriz de identificación de aspectos y valoración de impactos ambientales. 
 
Matriz de identificación de aspectos y valoración de impactos ambientales. 
 
 
















Anexo 7. Informe técnico de estrategias ambientales. 
INFORME TÉCNICO DE LAS ESTRATEGIAS AMBIENTALES TENIENDO 
EN CUENTA LA MATRIZ DE IMPACTOS AMBIENTALES. 
Medical Armony Limitada. 
 
15 de Abril de 2021  
Socorro, Santander  
 
Asunto: Reporte técnico de las estrategias o alternativas de manejo ambiental, teniendo en 
cuenta los posibles impactos ambientales generados. 
 
Dra. Luz Alba Duarte Galvis  
Gerente  
MEDICAL ARMONY LTDA. 
 
 
Exposición de los hechos. 
A partir de la información obtenida en la inspección realizada a las sedes de la institución, se 
encontró las fuentes generadoras de residuos y la respectiva producción en cada sede desde 
el año 2016 al año 2020, información utilizada para facilitar la elaboración de estrategias 
posteriores a la elaboración de la matriz de identificación de aspectos y valoración de 
impactos ambientales, donde se identificó los posibles impactos generados producto de las 
actividades internas, y se tuvo en cuenta todos los procesos para obtener la significancia del 
impacto, y las medidas de control a implementar; de manera que para facilitar y por 
consiguiente resumir la información se elaboró un diagrama causa-efecto donde se plasmaron 




Se realizó la revisión de infraestructura haciendo la inspección por cada sede de la institución, 
y la revisión de los formatos RH1 para obtener información relevante para reconocer e 
identificar fuentes generadoras e impactos generados al medio, información que permitió 
presentar las respectivas alternativas o estrategias de manejo ambiental, con base en los 
procesos que se llevan a cabo dependiendo de las áreas o servicios.  
 
 





Con la elaboración de la matriz de identificación de aspectos y valoración de impactos 
ambientales se encontró que en cuanto a la significancia (1= Significativo), se encuentran 
impactos que presentan interés y por consiguiente requieren una medida de control o una 
estrategia ambiental que pueda mitigar o controlar el impacto, de manera que los recursos 
con mayor afectación son, el suelo, agua, energía, la fauna y flora. Siendo así como se 
propone el manejo de programas como el de aprovechamiento de residuos reciclables, de 
ahorro y uso eficiente de agua y de la energía y con ello una mayor frecuencia de 
capacitaciones que permitan la retroalimentación de la información y la mejora continua. 
 
Recomendaciones y conclusiones. 
Se recomienda a la institución tener en cuenta la implementación de programas que 
promuevan al talento humano a hacer un uso eficiente de los recursos, e implementar las 
buenas prácticas que conlleven a la disminución de impactos al medio ambiente y el beneficio 
de la comunidad; donde también la institución se beneficie económicamente, logrando que 
se disminuyan costos debido a la prestación del servicio de energía y del consumo de agua, 
recursos que tienen un alto consumo en la institución. 
En conclusión, la institución requiere la implementación en especial de un programa de 
aprovechamiento de residuos, donde se logré hacer un acuerdo con una empresa certificada 
que haga el aprovechamiento de estos residuos y se genere un beneficio como el ser 
certificada como una institución que hace aprovechamiento de los residuos sólidos, y se 
encuentra comprometida con la preservación de los recursos. 
 
 








Leidy Rocio Plata Gutierrez 
 
Estudiante Ingeniería Ambiental 
Encargada del proyecto. 
 




Anexo 8. Inventario recipientes existentes y requeridos por sede. 
Se tiene el siguiente inventario de recipientes en la sede CRIMA: 
INVENTARIO RECIPIENTES EXISTENTES SEDE CRIMA 
 
UBICACIÓN 
Color de Recipiente 
Verde Blanca Gris Azul Roja 
Zona de almacenamiento temporal de residuos 1  1  1 
Cocina      
Zona de baños 1+1 1    
Punto ecológico 1   1 1 
Consultorio 4 1    1 
Consultorio Psicología 1    1 
Consultorio 3 1  1  1 
Consultorio 2   1  1 
Consultorio 1 1  1  1 
Recepción   1 (Metálica)   
TOTAL 8 1 5 1 7 
 
Se tiene el siguiente inventario de recipientes en la sede ÁNGELES: 
INVENTARIO RECIPIENTES EXISTENTES SEDE ÁNGELES 
 
UBICACIÓN 
Color de Recipiente  
Verde Blanca Gris Roja  
Zona de almacenamiento temporal de residuos 1  1 1 
Cocina 1    
Recepción    1  
Zona de baños usuarios 1 1+1+1   
Sala de espera 1 (Metálica)  1(Metálica)  
Consultorio 1  1 1 1 
Consultorio 7  1  1 
Consultorio Audiología    1 
Consultorio Ecografía 1 1 1 1 
Baños usuarios sala VIP 1 1   
Baño Para  
discapacitados  
 1   
Odontología General 1   1 
Odontología Especializada 1   1 









Se tiene el siguiente inventario de recipientes en la sede FAMILY: 
INVENTARIO RECIPIENTES EXISTENTES SEDE FAMILY 
 
UBICACIÓN 
Color de Recipiente  
Verde Blanca Gris Negra  Roja  
Zona de almacenamiento temporal de residuos 1     
Toma de muestra 1+1+1    1+1+1 
Recepción    1   
Baño para discapacitados  1     
Baño de mujeres  1     
Baño de hombres  1     
Facturación  1+1+1     
Calidad 1   1  
TOTAL 11 0 1 1 3 
 
Se tiene el siguiente inventario de recipientes en la sede PRINCIPAL: 
INVENTARIO RECIPIENTES EXISTENTES SEDE PRINCIPAL 
 
UBICACIÓN 
Color de Recipiente  
Verde Blanca Gris Roja  
Recepción   1  
Baños usuarios  1+1    
Consultorio rayos X  1   1 
Toma de muestras  1+1   1+1 
Consultorio 1  1  1 1 
Consultorio 2 1  1 1 
Consultorio 3 1  1 1 
Baño segundo piso  1   
Zona de almacenamiento temporal de residuos 1   1 
Consultorio 4 1 1 1 1 
Consultorio 5 1  1 1 
Baño segundo piso 1    
Baño tercer piso  1   
Laboratorio clínico  1+1  1 1+1+1 
Baño administrativo   1   
Oficinas administrativas  1+1    
Gerencia   1 1  
TOTAL 16 5 8 12 
 
Teniendo en cuenta la información referente a las visitas realizadas en las sedes conforme a 
las modificaciones realizadas por la Resolución No. 2184 de 2019, se tiene la siguiente 
información ponderada respecto al número de canecas de cada color existente y que se 
requiere en cada sede de la siguiente manera: 









Color de Recipiente  







Zona de almacenamiento temporal de 
residuos 
1 1 1 1 
Cocina 1    
Zona de baños    1+1+1  
Punto ecológico 1 1 1  
Consultorio 4  1  1 
Consultorio Psicología  1  1 
Consultorio 3  1  1 
Consultorio 2  1  1 
Consultorio 1  1  1 
Recepción  1   









Zona de almacenamiento temporal de 
residuos 
1 1 1 1 
Cocina 1    
Recepción   1   
Zona de baños usuarios   1+1+1+1  
Sala de espera  1 1  
Consultorio 1  1  1 
Consultorio 7  1  1 
Consultorio Audiología    1 
Consultorio Ecografía  1 1 1 
Baños usuarios sala VIP   1+1  
Baño Para  
discapacitados  
  1  
Odontología General  1 1 1 




Odontología Especializada  1 1 1 








Zona de almacenamiento temporal de 
residuos 
1 1 1 1 
Toma de muestra  1+1+1  1+1+1 
Recepción   1   
Baño para discapacitados    1  
Baño de mujeres    1  
Baño de hombres    1  
Facturación   1+1+1   
Calidad  1+1   











Recepción  1   
Baños usuarios    1+1  
Consultorio rayos X   1  1 
Toma de muestras   1+1  1+1 
Consultorio 1   1  1 
Consultorio 2  1  1 
Consultorio 3  1  1 
Baño segundo piso   1  
Zona de almacenamiento temporal de 
residuos 
1 1 1 1 
Cocina 1    
Consultorio 4  1  1 
Consultorio 5  1  1 
Baño segundo piso   1  
Baño tercer piso   1  
Laboratorio clínico   1+1 1 1+1+1 
Baño administrativo    1  




Oficinas administrativas   1+1   
Gerencia   1 1  
TOTAL 2 15 9 12 
 
Teniendo en cuenta la tabla anterior, se tiene un resumen del ponderado de recipientes, 
tanto los existentes como los requeridos: 
 
PONDERADO TOTAL DE RECIPIENTES 
 Verde Blanco Negro Rojo 
Recipientes 
existentes por sede 
43 14 1 29 
Recipientes 
requeridos por sede 
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